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Lichtbilder-Vortrag über Idiotie, 


gehalten im ärztlichen Verein in Hamburg. 


Von 
Dr. Kellner, 
Oberarzt der Hamburger Idioten- und Epileptikeranstalt Alsterdorf. 


Mit 28 Textfiguren. 


Wir können die pathologischen Veränderungen, die wir an dem 
Körper der geistig minderwertigen Menschen sehen, in zwei große 
Gruppen einteilen. Die erste ist die Gruppe derjenigen Idioten, bei 
denen uns eine abnorme Kopfform sofort auf ein unausgebildetes 
oder abnorm gebildetes Gehirn schließen läßt, die zweite Gruppe 
besteht aus denjenigen, bei denen die aus der abnormen Gehirn- 
beschaffenheit entstehenden Folgen, Lähmungen und Atrophien der 
Glieder, choreatische und athetotische Bewegungen u. dgl. m. in den 
Vordergrund treten. Neben diesen beiden Hauptgruppen gibt es 
eine große Anzahl von Fällen, bei denen sowohl Veränderungen der 
Kopfform wie auch die am übrigen Körper auftretenden Folge- 
erscheinungen vorhanden sind. 

Von pathologischen Veränderungen der Kopfform reden wir bei 
Asymmetrie und wenn die Maße des Kopfes die physiologische 
Breite nach oben oder unten überschreiten. Für den Kopf des 
Lebenden beträgt diese physiologische Breite für die Rıeser'sche 
Horizontale, den Kopfumfang in der Ebene der Arcus supereiliares 
und der Protuberantia occipitalis ext. = 52,1—57,5, für den Längs- 
umfang des Großhirnschädels 31—36,3, für die größte Länge 17,5 
—20 und Breite 14,5—16,5 ccm. Der Prozentsatz, in dem die Köpfe 
der Idioten außerhalb dieser physiologischen Breiten stehen, ist ein 
sehr hoher. Nach den im Jahre 1903 von mir an 220 erwachsenen 
Idioten vorgenommenen Messungen, die ich s. Z. in der allgemeinen 

Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 1 
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Zeitschrift für Psychiatrie veröftentlicht habe, finden sich bei männ- 
lichen Idioten bei 64 und bei weiblichen bei 84 Proz. Abweichungen 
von der Norm, im Mittel also bei 74 Proz. Auf die einzelnen Maße 
verteilte sich dies folgendermaßen : 

Abweichungen von der Rırser’schen Horizontalen —= 20 Proz. 

Von der Höhe, für die keine bestimmte Norm existiert und die 
ich deshalb nach Messungen an gesunden Menschen zu 10,8 ange- 
nommen hatte, — 41 Proz. 

Von dem Längsbogen des Großhirnschädels = 20 Proz. 

Vom Stirnbogen — 15, vom Scheitelbogen 33, vom Jochbogen 
22, von der größten Länge 14 und der größten Breite 13 Proz. 

Die häufigste Überschreitung des Durchschnittsmaßes findet sich 
also bei der Höhe und zwar bei 90 unter 220 Idioten und unter 
diesen 90 Abweichungen waren nur 9 Vergrößerungen der Höhe, 
wie sie bei den Turmköpfen vorkommen, bei den übrigen 81 war 
die Höhe verkürzt. 

Wo sich diese Verkürzung der Höhe zusammen mit einer Ab- 
flachung der Stirnwölbung und einer dadurch notwendig gewordenen 
Verkürzung des Scheitelbogens findet, sind augenscheinlich die 
günstigsten Vorbedingungen für Epilepsie gegeben und in der Tat 
waren von 42 Idioten, bei denen ich die Verkürzungen dieser drei 
Maße feststellte, 13 epileptisch. 

Die Rırser’sche Horizontale war in 20 Proz. also bei 40 von 
220 Idioten überschritten und zwar bei 26 von diesen 40 als Ver- 
längerung, und bei 14 als Verkürzung, in dem ersten Falle daher 
hydrocephale. in dem zweiten mikrocephale Köpfe bildend. In der 
Tat ist die Hydrocephalie etwa doppelt so häufig wie die Mikro- 
cephalie und mit den Hydrocephalen wären wir somit zu der ersten 
Gruppe unserer Bilder gelangt. 

Auf die Entstehungsursache der Hydrocephalie will ich hier 
nicht eingehen, sondern nur im allgemeinen bemerken, daß die 
Hydrocephalen geistig durchweg über den Mikrocephalen stehen, dafür 
aber häufig schwere Störungen hinsichtlich der Augen, die oft in- 
folge des herabgepreßten Orbitaldaches erblindet sind, sowie der 
Extremitäten zu erdulden haben. Ich habe aus jeder Gruppe der 
Schwachsinnigen die ausgeprägtesten Fälle ausgesucht und photo- 
graphieren lassen und werde bei jedem Bilde auf die besonderen 
Eigentümlichkeiten hinweisen. 

Ehe ich mit den Hydrocephalen beginne, möchte ich Ihnen als 
Einleitung das Bild eines typischen Idioten, wie es selbst in großen 
Anstalten sehr selten zu finden ist, zeigen, in dem Sie fast alle, den 
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Idioten kennzeichnenden Eigenschaften vereinigt sehen. Er (Fig. 1) ist 
Mikrocephale, Epileptiker, ohne Sprachvermögen, halbseitig gelähmt, 
zeigt Degenerationszeichen an den Ohren und steht auf dem denkbar 
tiefsten geistigen Niveau. Sie bemerken die niedrige Stirn, das 
Vortreten und Überwiegen des vegetativen Schädels, das stereotype 
Grinsen und die Haltung des Körpers, vornübergebeugt mit den nach 
vorn hängenden Armen, als wenn er am liebsten auf dieselben 
niederfallen und damit laufen und scharren möchte. Er zeigte, was 
hier natürlich nicht zu sehen ist, in hohem Grade die Faltung der 
behaarten Kopfhaut, auf die Uxsa zuerst aufmerksam gemacht hat. 
Ich komme jetzt zu den Hydrocephalen. 





Fig. 1. Fig. 2. 


Wir haben hier einen epileptischen, schwachsinnigen Hydrocephalen 
(Fig. 2), der den Kopfumfang von 66 cm hat. Der Schädel ist 
asymmetrisch, der Gaumen kahnförmig, die Zähne rachitisch. Wir 
haben hier einen kolossalen Kopf, der die an sich schmale Schädel- 
basis bombenförmig überwölbt, die oberen Augenhöhlendächer sind’ 
herabgedrückt, und der Kranke ist stark myopisch. Geistig ist er 
nicht so ganz tiefstehend, er kann lesen, schreiben und ist zu 
manchen leichten Arbeiten zu gebrauchen. 

Hier sehen Sie ein 30jähriges Mädchen (Fig. 3), das in seinem 
starken Hydrocephalus ein hübsches Beispiel der sog. olympischen Stirn 


bietet, indem die obere, 2 cm über der Rızrger'schen liegende 
1* 
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Horizontale größer ist als die RiegEr’sche. Der holländische Forscher 
CAMPER, der zuerst im 18. Jahrhundert Kopfmessungen anstellte, sah 
eine vorspringende Stirn als ein Hauptmerkmal höherer Intelligenz 
an und konstruierte den CAmpEr’schen Gesichtswinkel, indem er von 
dem vorspringendsten Punkte des Oberkiefers eine Tangente an die 
Stirn und eine Linie an den hervorragendsten Punkt des Hinter- 
kopfes zog. Der dadurch gebildete Winkel hieß der Camper’sche 
und dieser Winkel steigert sich in übertriebener Weise bis zu einem 
rechten bei vielen griechischen Götterstatuen, daher stammt der 
Name der olympischen Stirn. Selbstverständlich ist für die Beur- 
teilung der Intelligenz dieser Winkel wertlos, da die Wölbung des 
Stirnteils des Schädels und die gerade oder schräge Stellung des 
Oberkiefers für die Größe des Winkels allein bestimmend sind. 





Fig. 3. 


Auch in diesem Falle ist eine leidliche Intelligenz vorhanden. 

Bei diesem stark ausgebildeten Hydrocephalus (Fig. 4) sind größere 
Störungen durch die krankhaften Vorgänge im Gehirn entstanden, 
Die Intelligenz ist sehr herabgesetzt und der ganze Unterkörper ist 
gelähmt, so dab er weder stehen noch gehen kann. Sein Gesicht 
zeigt den schwermütig, träumerischen Ausdruck der Makrocephalen, 
wodurch sich diese so sehr von den Mikrocephalen unterscheiden, 
die in der Regel einen pfiffigen, listigen Blick haben. 
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Ein ähnlicher Fall ist dieser, die Intelligenz stark herabgesetzt, 
die 20jährige Person spielt noch wie ein kleines Kind. Der Gang 
ist schwankend und unsicher, dem schwermütigen, gleichgültigen 
Gesichtsausdruck ist ein kindlicher Zug beigemischt. 

Auch hier haben wir den gedrückten, schweren Ausdruck im 
Gesicht, der sich auch in der Gemütsart des schweigsamen, auf 
tiefer geistiger Stufe stehenden Idioten ausprägt. Auch hier findet 
sich eine lähmungsartige Schwäche der Beine. 





Fig. 5. 


Bis zur vollkommenen Teilnahmlosigkeit ist der gleichgültige 
Gesichtszug gesteigert bei diesem Knaben, der, ohne seine Umgebung 
zu kennen und zu beachten, mechanisch mit seinen Fingern spielt 
und auf der tiefsten Stufe der Idiotie steht. 

Ein Gegenstück sehen Sie in diesem letzten Bilde der Hydro- 
cephalen. Ein sehr starker olympischer Schädel, bei dem aber eine 
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leidliche Intelligenz besteht, die sich auch im Gesichtsausdruck aus- 
prägt. 

Als Schlußbild der Gruppe der Hydrocephalen zeige ich Ihnen 
das Bild eines Mannes, der vor 35 Jahren in den Alsterdorfer An- 
stalten gelebt hat (Fig. 5). Ich selbst habe ihn nicht mehr gekannt 
und habe die Bilder nach dem Gipsabdruck seines kolossalen Kopfes 
anfertigen lassen. Dieser Kopf zeigt alle Merkmale der Hydro- 
cephalie in besonders schöner Weise. Der Umfang beträgt 85 cm, 
die größte Länge 29, die größte Breite 24 cm. Die olympische 
Form des Kopfes ist sehr ausgeprägt, der Camper'sche Winkel 
würde ziemlich weit über 90° hinausgehen. Die oberen Augen- 
höhlen sind stark herabgedrückt, doch ist die Sehkraft, wenn auch 
schwach, so doch zeitlebens erhalten geblieben. Lähmungen waren 








Fig. 6. Fig. 6a. 


nicht vorhanden, dagegen litt der Kranke stark an Epilepsie. Die 
Intelligenz war stark herabgesetzt, der Charakter jähzornig und 
gewalttätig. Letztere Eigenschaft war auch der Grund, daß der 
Mann, der lange Jahre in Hamburg eine bekannte Straßenfigur ge- 
wesen war, schließlich in der Anstalt untergebracht werden mußte. 

An die Hydrocephalen schließe ich die Vorstellung einiger 
Turmköpfe, der Hypsicephalen an, bei denen besonders die seitliche 
Kompression der Schädelbasis bemerkenswert ist. Der erste dieser 
beiden Turmköpfe zeigt am ganzen Körper stark rhachitische Merk- 
male, er hat erst mit 3 Jahren gehen und sprechen gelernt und 
steht auf sehr tiefer geistiger Stufe. Die Länge seines Kopfes be- 
trägt 20,5 cm, die Breite 16, die Breite der Schädelbasis ist aber 
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viel geringer und besonders erkennbar an der hochgradigen Defor- 
mation des Gaumens und Oberkiefers, in dem die Zähne in doppelter 
Reihe hintereinander stehen und der, einem Fischmaul ähnlich, 
völlig spitzwinkelig dreieckig ist, und den Zwischenkiefer nach vorn 
und außen vorgedrängt hat. 

Der zweite vereinigt die Merkmale des Hypsicephalen mit denen 
einer olympischen Stirn. Das Hinterhaupt ist stark vorgewölbt, 
die Schläfenbeine vollkommenen zeltartig nach oben verlaufend. 
Er steht geistig sehr tief, ist schwerhörig und leidet an beider- 
seitiger Atrophia nervi optici. 

Ein auffallend abgeplattetes Hinterhaupt findet sich bei diesem 
Spitzschädel (Fig.6), der, einer Ehe zwischen Onkel und Nichte ent- 
sprossen, auf tiefer geistiger Stufe steht und außerdem an zahlreichen 
körperlicheg Gebrechen leidet. Exophthalmus, Eetropium, Ptosis, 
unvollkommene Sprache, unsicherer Gang, Monorchisums, dege- 
nerierte Ohren usw. 

Der nebenstehende (Fig. 6 a) ist eine Frühgeburt, der mit 18 Jahren 
epileptisch wurde. Er erinnert in seiner Kopfform an die sog. 
Aztekenschädel und zeigt ebenfalls an seinem Körper eine Menge 
Degenerationszeichen. Katarakt auf beiden Augen, asymmetrisches 
Gesicht, ungleiche Ohren, sehr schwache Reflexe, unsicherer Gang usw. 

An die Gruppe der Hydrocephalen schließen wir diejenige der 
Mikrocephalen, bei denen also der horizontale Umfang die physio- 
logische Breite nach unten überschreitet, an. 

In der Mehrzahl der Fälle ist die Mikrocephalie entstanden 
durch frühzeitige Verknöcherung der Zwischenwirbelscheiben des 
Keilbeines und Unterernährung des Gehirns. Denn bei reichlicher 
Blutzufuhr nach dem Gehirn würde die frühe Verknöcherung des 
Keilbeins allein nicht hinreichen, um einen Mikrocephalus zustande 
zu bringen, es würde in solchem Falle eher ein Hydrocephalus mit 
einer die schmale Schädelbasis bombenförmig überwölbenden Schädel- 
kuppel entstehen, wie es deren ja auch in der Tat genug gibt. 
Wirken aber die beiden Faktoren, frühe Verknöcherung der Basis 
und mangelhafte Ernährung zusammen, so sind damit die Bedingungen 
für einen Kleinkopf gegeben und so finden wir denn auch bei diesen 
oft Gehirne von erstaunlich kleinem Gewichte. Ich selbst demon- 
strierte hier vor einigen Monaten das Gehirn eines 3jährigen Mikro- 
cephalen, das 156 g wog, also weniger als die Hälfte des Gewichtes 
eines neugeborenen Kindes, das 385 g beträgt. Auch geistig steht, 
wie schon bemerkt, der Mikrocephale in der Regel tief unter dem 
Hydrocephalen. Letzterer verfügt, troizdem die Hemisphären oft 
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bis zur Dicke eines Bleistiftes durch die kolossal ausgedehnten 
Ventrikel geschwunden sind, doch infolge der großen Ausdehnung 
der Gehirnoberfläche noch über eine ganze Anzahl Windungen und 
die große Flächenausdehnung gleicht den Schwund der Dicke der 


Wandung zum Teil wieder aus. 


Der Mikrocephale aber hat einfach 


zu wenig Gehirnsubstanz, zumal sehr häufig noch neben der Mikro- 
cephalie eine hydrocephale Erweiterung der Ventrikel besteht. 








Fig. 8. 


Das erste Bild (Fig. 7) zeigt einen 
erwachsenen hochgradigen Mikroce- 
phalen mit besonders interessantem 
Profil. Die fliehende Stirn sowie das 
zurückweichende Kinn lassen die Nase 
wie einen Schnabel vortreten und geben 
dem Gesicht etwas ausgesprochen 
vogelartiges. Die Ohren, Tog. Henkel- 
ohren, stehen vom Kopfe ab, im übrigen 
ist das von vorngesehene Bild wenig 
charakteristisch. Geistig steht der 
Mann nicht so ganz tief, er hat 
einige Schulkenntnisse und arbeitet 
leichte Tischlersachen. 

Das jetzt folgende Doppelbild (Fig. 
8), ein Geschwisterpaar, zeigt zwei 
hochgradige, geistig sehr tief stehende 
Mikrocephalen mit mongoloidem Ge- 


'sichtstypus. Bei dem Knaben findet 
‘sich ein doppelseitiges Colobom der 


Choroidea, links Kata- 
rakta usw., und ein 
Rest des Canalis Clo- 
quetti, der von der 
Retina zur Linse füh- 
rend, diese im embryo- 
nalen Leben ernährt. 
Das Mädchen ist stark 
myopisch. Diese Ge- 
schwister, wie die bei- 
den folgenden Bilder, 
bilden Beispiele der 
familiären Idiotie, die 
in Alsterdorf zurzeit 
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in zehn Fällen vertreten ist. In acht von diesen zehn Beispielen 
sind es zwei Geschwister, die idiotisch sind, in einem anderen drei 
und in einem Falle sind fünf idiotische Geschwister da. Die Eltern 
der beiden eben gezeigten Bilder sind verwandt. 


Die beiden folgenden 
Bilder, Nr. 9 und 10, 
stellen ein sehr inter- 
essantes Geschwister- 
paar dar, das vor Jahren 
in den Alsterdorfer An- 
stalten untergebracht 
und in denselben jetzt 
noch durch Gipsabdrücke 
ihrer Köpfe vertreten ist. 
Die Kinder stammten 
aus dem dicht bei Ham- 
burg gelegenen holstei- 
nischen Dorfe Niendorf, 
von gesunden, nicht ver- 
wandten Eltern ab und 
die nach ihnen geborenen 
Geschwister waren nor- 
mal. Das Bild Nr. 9 
zeigt das ältere der bei- 
den Geschwister im 8. 
Lebensjahre. Am Körper 
fanden sich rhachitische Verkrümmungen, 
besonders der unteren Extremitäten, in- 
olge deren das Kind weder stehen noch 
gehen konnte. Auch das Sitzen war dem 
Kinde infolge der Schwäche der Rücken- 
und Nackenmuskulatur unmöglich. Das 
Kind war sprachlos, epileptisch, litt an 
Strabismus und stand geistig auf der denk- 
bar tiefsten Stufe. Seine Körperlänge be- 
trug 99 em, das Gewicht 17 kg, der Um- 
fang des erstaunlich kleinen Kopfes, dessen 
Form, besonders die fliehende Stirn, aus Fig. 10. 
der Zeichnung ersichtlich ist, betrug 39 cm, 
der Längendurchmesser 12, der hintere Querdurchmesser 10, der 
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vordere Querdurchmesser 10, die Höhe 6,5 cm. Das Kind starb 
in seinem 10. Jahre und wurde die Sektion leider von den Eltern 
verweigert. 

Das Bild Nr. 10 stellt den jüngeren Bruder des eben be- 
schriebenen Mädchens in seinem 6. Lebensjahre dar. Auch bei ihm 
waren Körper und Gliedmaßen stark rhachitisch, auch er litt an 
Epilepsie und Sprachlosigkeit und sein geistiger Standpunkt war 
ganz derselbe wie der seiner Schwester. Seine Körperlänge betrug 
93 cm, sein Gewicht 9,75 kg. Der Umfang des Kopfes, dessen Form 
ganz dieselbe war wie bei dem Mädchen, betrug 37, der Längen- 
durchmesser 11,5, der hintere Querdurchmesser 9,5, der vordere 10,5 
und die Höhe 5,2 cm. Auch dieser Knabe starb nach einigen Jahren 
und auch beı ihm wurde eine Sektion nicht gestattet. 


In erfreulichem Gegensatz zu dieser Sektionsverweigerung, wo- 
durch ein unendlich wertvolles Material verloren ging, stand der 
schon vorhin kurz von mir erwähnte Fall eines mikrocephalen 
2jährigen Kindes, dessen Vater mir nicht nur die Sektion, sondern 
auch die Herausnahme des Schädels gestattete, „soweit das ohne 
große Entstellung möglich sei“. 


Ich machte dann den gewöhnlichen Sektionsschnitt von Ohr zu 
Ohr und präparierte sowohl den vorderen wie den hinteren Lappen 
immer weiter ab bis ich den ganzen Schädel ohne irgendeine Ver- 
letzung der Haut herausnehmen konnte. Natürlich ist eine besondere 
Sorgfalt auf die Luxation der Bulbi oculorum zu verwenden. Dann 
formte ich einen Kopf aus Modellierton und zog über denselben die 
abpräparierte Gesichts- und Kopfhaut, die ich oben zusammen nähte. 
Als ich damit fertig war, erschien unerwarteterweise der Vater des 
Kindes noch einmal und wollte sein Kind sehen, das er so wenig 
verändert fand, daß er mich fragte, ob ich die bewußte Sache schon 
gemacht habe. Ich kann daher diese Methode der Präparierung 
sehr empfehlen. Ich ließ den Schädel dann durch den Präparator 
UMLAUFF weiter präparieren und derselbe, ebenso wie das dazu 
gehörige Gehirn gehören entschieden zu den seltensten Präparaten 
dieser Art. Das Kind, das, wie gesagt, im Alter von 2 Jahren und 
1 Monat starb, stammte von gesunden Eltern, deren erstes Kind es 
war. Die Entbindung war rechtzeitig und ohne Schwierigkeiten 
vonstatten gegangen. Wieviel das Kind bei der Geburt gewogen 
hat, ist mir nicht bekannt, als es, im Alter von fast 2 Jahren, der 
Anstalt übergeben wurde, hatte es ein Gewicht von 4kg. Körper- 
lich war das Kind äußerst schwach, gänzlich unfähig zu stehen und 
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zu gehen, der Leib hoch aufgetrieben, die Muskulatur höchst atro- 
phisch. Das Kind war ohne Sprachvermögen, konnte aber sehen 
und hören und zeigte schwache Spuren von Erkennen seiner Um- 
gebung. Im übrigen war es völlig teilnahmlos. Die Reflexe waren 
normal. Das Kind starb im Alter von 2 Jahren und 1 Monat an 
Verdauungsstörung. 

Der zeltförmige Schädel zeigte hochgradig mikrocephale Ver- 
hältnisse mit folgenden Maßen. Umfang 30, größte Länge 9,6, 
größte Breite 8,5 cm. Sämtliche Maße standen also bedeutend unter 
den Maßen eines gesunden neugeborenen Kindes, die 32,8, 10,7 und 
8,8 betragen. Die Schädelwandungen waren äußerst dünn, in jedem 
Kiefer 5 Zähne sichtbar. Im übrigen zeigt der kleine Schädel nichts 
Abnormes, bemerkenswert ist nur die zeltförmige Abdachung nach 
Stirn und Hinterhaupt. Das Gehirn des über 2 Jahre alten Kindes 
wog 156 g, also weniger als die Hälfte des Gewichtes des Gehirns 
eines neugeborenen Kindes, das 385 g beträgt. Das Gehirn war 
sehr arm an Windungen und hatte stark vergrößerte Hirnhöhlen. 
Besonders die Frontal- und Parietallappen zeigten nur ganz ver- 
einzelte Windungen, während an dem Oceipitallappen eine Menge 
oberflächlicher ganz irregulär verlaufender Windungen das Bild 
einer Mikrogyrie darboten. Besonders trat die rechte Hirnhemi- 
sphäre an Zahl der Windungen sehr gegen die linke zurück. Dem 
Umstand, daß die Entwicklung der Gyri am meisten verkümmert 
ist an den Frontal- und Temporallappen, während die Oceipital- 
lappen, besonders links, etwas bessere Gyrusbildung zeigen, ent- 
spricht die Tatsache, daß das Kind sehen und hören und auch mit 
den Augen den Gegenständen folgen konnte, während alle höheren 
Geistesfunktionen, die Bewegungsfähigkeit der Glieder und die 
Sprache, fehlten. 

Der Sulcus frontalis superior fehlt rechts gänzlich, die Fissura 
Sylvii präsentiert sich rechts als ein breites defektartiges Tal und 
vor ihr liegen große Gehirnflächen obne jede Faltung. Aber auch 
links ist nur der Sulcus frontalis superior deutlich erkennbar, die 
übrigen Stirnspaltungen sind nur angedeutet und auch hier liegen 
zu beiden Seiten der Fissura Sylvii glatte Gehirnflächen ohne 
Faltungen. 

Wir kommen jetzt zu der Gruppe der Porencephalen, bei denen 
sich der Symptomenkomplex der Epilepsie, des geistigen Defektes, 
hemiplegischer Lähmung und Wachstumshemmung der gelähmten 
Glieder findet. Häufiger wie bei allen anderen Kopfabnormitäten 
finden wir bei den Porencephalen Asymmetrie des Kopfes. Im 
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übrigen kann der Porencephale sowohl Hydrocephale wie Mikro- 
cephale sein. 

Bei 21 von mir untersuchten Porencephalen fand ich folgende 
Verhältnisse. Bei 17 von den 21 Porencephalen fand sich Asym- 
metrie des Kopfes und zwar war bei neun linksseitig Gelähmten die 
rechte Kopfhälfte verkleinert. Auffallenderweise fand sich bei sechs 
anderen ebenfalls linksseitig Gelähmten die linke, also gesunde 
Kopfhälfte ebenfalls verkleinert, was wohl dadurch erklärt werden 
kann, daß eine in früher Kindheit abgelaufene exsudative Ence- 
phalitis die rechte, kranke, Kopfhälfte mit dem biegsamen Schädel 
vor sich hergetrieben hat. Ferner fanden sich unter 21 Porence- 
phalen 17 links gelähmte, es war also die krankhafte Veränderung 
und der Zerfall eines Teils der Gehirnsubstanz in 81 Proz. im 
rechten Gehirn verlaufen. Ob hieraus auf eine besondere Disposition 
der rechten Gehirnhälfte für encephalitische Erkrankungen zu 
schließen ist, oder ob man daraus entnehmen soll, daß die leichteren, 
zu relativer Genesung neigenden Fälle der Encephalitis sich im 
rechten Gehirn abspielen, wogegen die schweren, meist zum Tode 
führenden im linken Gehirn verlaufen, will ich dahingestellt sein 
lassen. Das linke Gehirn, dem in bezug auf die Muskeltätigkeit 
des Körpers und die Sprache ja eine ungleich größere Arbeit zu- 
fällt, als dem rechten, ist ja mit Vorliebe der Sitz von Apoplexien 
und vielleicht könnte man aus diesem darauf schließen, daß auch 
Encephalitiden im linken Gehirn häufiger auftreten als im rechten. 
Doch kann gegen diese Annahme wieder geltend gemacht werden, 
daß ein in steter Arbeit und Übung befindliches Organ an Wider- 
standskraft gegen Gefahren eher gewinnt als verliert. 

Der Tatsache, daß in fast der Hälfte aller Fälle von Porence- 
phalie, die als Sitz der Erkrankung anzusehende Hälfte des Gehirn- 
schädels im Wachstum zurückbleibt, daß ferner die gelähmte Körper- 
hälfte nicht nur im Wachstum und Gedeihen der Extremitäten, 
sondern auch in den meisten Fällen in der Entwicklung des Rumpfes 
zurückbleibt, steht ein auffallendes Verschontbleiben des vegetativen 
Schädels gegenüber. Nur in einem Falle von 21 fand sich die eine 
Gesichtshälfte kleiner als die andere und in vier anderen Fällen 
war eine leichte Facialis-Parese zu konstatieren. Wahrscheinlich 
ist dies Verschontbleiben des Gesichtes auf die bilaterale Tätigkeit 
der Gesichtsmuskeln zurückzuführen, welche eine Inaktivität der 
gelähmten Gesichtshälfte verhinderte. 

Sie sehen hier die charakteristische Stellung des Porencephalen, 
eines 25jährigen Mannes. Das Gesicht ist asymmetrisch, das rechte 
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Ohr um 1 cm kleiner als das linke. Den Kopf hält er nach rechts 
geneigt. Die linken Extremitäten sind gelähmt und in der Ent- 
wicklung zurückgeblieben; das linke Bein ist nach innen rotiert, 
der Fuß in Spitzfußstellung. Die Wirbelsäule ist skoliotisch. Die 
Patellarreflexe sind abgeschwächt, die Pupillarreflexe normal. Als 
Aura seiner etwa einmal im Monat auftretenden epileptischen 
Krämpfe hat er klonische Krämpfe im linken Arm und ein starkes 
Depressionsgefühl. 

Geistig steht er tief, ohne alle Schulkenntnisse, ist er nur zu 
ganz leichten Haus- und Gartenarbeiten zu gebrauchen. 

Bei Fig. 11 findet sich neben der 
Porencephalie eine hochgradige Hydro- 
cephalie mit einem Kopfumfang von 
63 cm, einer Länge von 20,5, Breite 
von 18,5 und Höhe von 13,5 cm. Der 
Gesichtsausdruck ist blöde und scheu, 
an den Augen findet sich beiderseits 
Atrophie des N. opticus. Der rechte 
Arm ist wenig, das rechte Bein stark 
gelähmt und in der Entwicklung zu- 
rückgeblieben. 

Einige Schulkenntnisse sind vor- 
handen und bis vor kurzem hat der 
Kranke sich noch sein Brot als Hau- 
sierer verdient, bis seine zunehmende 
Nervosität, die Kurzsichtigkeit, seine 
Reizbarkeit und der Mangel an Aus- 
dauer ihn dazu unfähig machten. 

Dieser Porencephale, 14 Jahre alt, 
ist im Gegensatz zu dem vorigen ein 
Kleinkopf, mit 48 cm Umfang. Er 
hat als Kind an einer Gehirnentzün- 
dung und schwerer Rachitis gelitten 
und erst im 4. Jahre gehen gelernt. 
Die Lähmung betrifft bei ihm vorwiegend den linken Arm und 
bringt die charakteristische Stellung der Hand hervor. Er steht 
auf tiefer geistiger Stufe und ist gänzlich arbeitsunfähig. 

Dieser Porencephale ist geistig fast normal, dafür aber körper- 
lich um so schwerer getroffen. Das rechte Ohr ist kleiner als das 
linke. Der linke Arm ist vollständig gelähmt und in den Gelenken 
in Kontrakturstellung. Während die Länge des linken Oberarmes 





Fig. 11. 
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der des rechten gleich ist, ist der linke Unterarm mit der Hand 
7 cm kürzer als der rechte. Das linke Bein ist halb gelähmt, da- 
gegen ist bei diesem Kranken die Thoraxhälfte der gelähmten linken 
Seite bedeutend schwächer als die rechte. Die Wirbelsäule ist 
skoliotisch, die linke Pupille erweitert und ohne Reaktion, das Seh- 
vermögen links herabgesetzt. 

Die Gruppe der Mongoloiden, zu der wir jetzt kommen, kenn- 
zeichnet sich durch folgende Merkmale. Die Kopfform ist spitz, die 
Haare, im Gegensatz zu den Negroiden, schlicht und straff. Die 
Nase ist breit und abgeflacht und als wichtigstes Merkmal haben 
wir die sog. Schlitzaugen. 

In Wirklichkeit sind die Augen der Mongolen natürlich nicht 
schief, sie stehen ebenso gerade und in derselben Stellung wie die 
der Europäer und die knöchernen Augenhöhlen sowie die Augäpfel 
zeigen als solche keine Verschiedenheiten von den Augen anderer 
Rassen. Nicht einmal die Augenlider haben eine andere Beschaffen- 
heit, sondern die Mongolenfalte, welche die Stellung der Lidspalte 
schräg erscheinen läßt, ist nichts anderes als eine Doppelbildung 
des oberen Augenlides. Die runzelige Haut des oberen Augenlides. 
bildet oberhalb der Lidspalte eine schräge Falte, die sich bedeutend 
vergrößern und das Auge zum Teil verdecken kann. Gewissermaßen 
ıst durch die Abflachung der Nase ein Teil der Haut überflüssig 
geworden und bildet durch Wulstung die Mongolenfalte, deren 
innerer Punkt niedriger steht als der äußere und daher schief er- 
scheint. 

Ein zweites Unterscheidungsmerkmal der Mongolen von den 
Europäern haben wir in der Bildung der Unterschenkel. 

Eine Europäerfibula ist nach vorn konkav gekrümmt, was da- 
durch entsteht, daß das Köpfchen der Fibula mit dem entsprechen- 
den Teil der Tibia eine Verschiebung nach vorn erfahren hat. Wo 
dieser Vorgang nicht eintritt, findet sich eine gerade Fibula, wie 
sie die Australier, die Neger und die Mongolen besitzen. 

Die Mongoloiden haben außerdem eine wieder von den Austra- 
liern und Negern abweichende Stellung der Knochen des Unter- 
schenkels. Dieselben sind kurz und dick und die Fibula, die sonst 
der Tibia parallel läuft, neigt sich beim Mongoloiden von oben und 
hinten schräg nach vorn abwärts und schneidet ihre Längsachse 
die der Tibia im spitzen Winkel. Diese Stellung der Unterschenkel- 
knochen der Mongoloiden erinnert bekanntlich sehr an die der 
Tibien vom Spy in Belgien und darauf ist die Hypothese aufgebaut, 
der altdiluviale Mensch habe eine Annäherung an die mongoloiden 
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Rassen besessen. Der hin und wieder in allen Gegenden und allen 
Kreisen unseres Volkes auftretende Mongoloidentypus würde, als 
Rückschlag aufgefaßt, vielleicht auch für diese Hypothese sprechen. 
Übrigens bringt auch die Vermischung von Weißen und Negern 
Mongoloiden hervor, und mir selbst ist ein Fall bekannt, in dem ein 
sog. Quadroon ein ausgesprochener Mongoloide ist. 

Auch der Fuß der Mongolen zeigt Abweichungen von dem Fuß 
anderer Rassen, die man kurz derart kennzeichnen kann, daß der 
Mongolenfuß auf seiner Verwandlung aus einem Kletterfuß zu einem 





Fig. 12. Fig. 13. 


Tragfuß noch nicht so weit gediehen ist wie der unsrige. Am 
weitesten zurückgeblieben in dieser Hinsicht ist bekanntlich der 
Fuß des Australiers, der verschiedene Merkmale niedriger Entwick- 
lung zeigt. Der Fuß der Mongolen und noch mehr der Australier 
ist in seinen Durchmessern der Länge und Breite der kurzen Knochen 
den Füßen aller anderen Völker unterlegen, nur in der Längsrichtung 
des Fußes ist die Ausdehnung der Knochen bedeutend. Die erste 
Zehe ist schwächer wie bei anderen Rassen und besonders ist der 
Hals des Talus bei den Mongolen und Australiern nicht wie der 
des Europäerfußes gerade nach vorn gerichtet, sondern schräg nach 
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innen und gerade hierdurch erhält der Fuß des Australiers die zum 
Ersteigen der Bäume und Anklammern an die runden Stämme 
passende nach innen konkave Krümmung. 

Bei dem in Fig. 12, 13 gezeigten Mongoloiden sind als Zeichen 
des Mongolismus vertreten die abgeplattete Nase mit der runzeligen 
Haut darüber, die Form und Gestalt der Beine und besonders deren 
abnorme Beweglichkeit. Infolge dieser Beweglichkeit sitzt der 
Knabe stets wie hier auf dem Bilde und man kann mit größter 
Leichtigkeit die Beine nach oben biegen und über dem Kopfe und 
auch hinter demselben zusammenbringen. Die Finger kann man 
mit Leichtigkeit so hyperextendieren, daß die Spitzen den Vorderarm 
berühren. Der Kopf ist mikrocephal, die Geisteskräfte des Knaben 
stehen auf tiefster Stufe. 





Fig. 15. 


Bei diesem Mädchen treten die Zeichen des Mongolismus stärker 
hervor. Das straffe Haar, die Schlitzaugen, die breite Nase, die 
eroße Ausdehnung der abgeplatteten Fläche zwischen Augen, Nase 
und Mund, sowie das Vortreten des letzteren, im Verein mit der 
mageren langen Form des Halses und den eckigen, mageren Formen 
des Körpers machen dies zu einem ausgeprägten Bilde des Mongo- 
lismus (Fig. 14). 

Hier ein mikrocephaler, 10jähriger Mongole mit sehr schönen, 
mongoloiden Zeichen am Kopfe und Gesicht. Die Ohren sind ab- 
stehend, nicht differenziert, mit angewachsenem Läppchen, der 
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Schädel ist hoch, von sehr geringem Umfang, 46 cm, die schiefen 
Augen stehen weit auseinander, die Nase ist breit, der Oberkiefer, 
im Wachstum zurückgeblieben, ist trotzdem für die schlecht aus- 
gebildeten Zähne noch zu weit, so daß Lücken zwischen ihnen 
klaffen, der Unterkiefer steht vor und die dicke, rissige Zunge hängt 
aus dem offen gehaltenen Munde vor. Auch bei diesem Knaben 
findet sich eine abnorme Beweglichkeit der Gelenke und schlechte 
Blutzirkulation in den Extremitäten, die sich kalt anfühlen. Der 
Ernährungszustand ist bei den Mongolen in der Regel schlecht und 
es ist eine, auch von mir häufig gemachte Erfahrung, daß ihre 
Widerstandskraft gegen Erkrankungen sehr gering ist. Man sieht 
auch selten erwachsene Mongolen (Fig. 15). 

Diese Mongolin hat außer den bei dem vorigen erwähnten 
Zeichen eine Hornhauttrübung links und fehlen bei ihr die Patellar- 
reflexe. Vielleicht liegt hier eine Lues congenita mit vor. Sie ist, 
im Gegensatz zu der gewöhnlichen Gemütsart der Mongolen, die 
gleichgültig und apathisch sind, sehr eigensinnig und mürrisch und 
sitzt oft stundenlang in der eigentümlichen Pendelbewegung der 
ldioten. 

Wir kommen jetzt zu der Gruppe der Kretins, von denen ich 
nur einige Exemplare zeigen kann, da der Kretinismus bei uns in 
Norddeutschland, speziell in Niedersachsen, eine seltene Erscheinung 
ist. Die abnorme Kopfform des Kretins, sowie seine übrigen Krank- 
heits- und Degenerationssymptome wurden bekanntlich früher auf 
eine frühe Verknöcherung der Knorpelscheiben zwischen den Basis- 
knochen des Schädels zurückgeführt, besonders derjenigen Knorpel- 
schicht, die zwischen Keil- und Basilarbein liegt. Dieselbe sollte 
beim Kretin im frühesten Kindesalter verknöchern, während dieser 
Vorgang unter normalen Verhältnissen erst zwischen dem 15. und 
20. Lebensjahre eintritt und in dieser allzu frühen Verknöcherung 
und der dadurch bedingten Wachstumshemmung des Schädelgrundes 
sah man die Grundlage der am Kretinkopfe auffallenden Erschei- 
nungen, die in folgendem bestehen. 

Der Nasenrücken ist vorgeschoben, die Nase aufgestülpt und 
von der Stirn durch eine tiefe Furche getrennt. Die Nasenwurzel 
ist breit, die Augen stehen weit auseinander, die Jochbeine und 
Kiefer stehen vor. Die Haut des Kretins ist wulstig, hypertrophisch 
und anscheinend für die schlaffe Muskulatur zu weit. Der Haar- 
wuchs ist spärlich, die Zahnbildung rachitisch, die Sprache infolge 
der dicken, unbeholfenen Zunge, die oft zwischen den Zähnen vor- 
liegt, stammelnd und ungelenk. Die Gemütsart des Kretins ist in 
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der Regel gleichgültig, phlegmatisch, mit einem Zug in das kindisch 
gutmütige, dabei ist der Kretin energielos und leicht ermüdet, so daß 
er nur zu ganz leichten Arbeiten ausnahmsweise zu gebrauchen ist. 

Die Untersuchungen WEyGAaxpT's und dessen Nachprüfung des 
von VırcHow als neugeborener Kretin bezeichneten Präparates der 
Würzburger Sammlung haben bekanntlich ergeben, daß die Ansicht, 
die Tribasilarsynostose sei die Ursache des Kretinismus, irrig ist 
und daß das Präparat des neugeborenen Kretins nichts mit dem 
auf athyreoider Degeneration beruhenden Kretinismus zu tun hat, 
sondern als ein Fall von Chondrodystrophia foetalis anzusehen ist. 

Der Kretinismus ist als eine Folge der Erkrankung der Schild- 
drüse anzusehen. 





Fig. 16. Fig. 17. 


Das Verhalten der Schilddrüse ist bekanntlich sehr verschieden, 
sie kann zum Kopf vergrößert oder auch geschwunden sein, bei den 
vorgezeigten Fällen ist das letztere der Fall. Außer den Verände- 
rungen am Kropf findet sich beim Kretin Zwergenwuchs, Stehen- 
bleiben des Verstandes auf kindlicher Stufe und in der Regel ein 
Unentwickeltbleiben der Genitalien. 

Der erste der vorgezeigten Kretins ist ein auffallendes Beispiel 
für den beim Kretinismus auftretenden Zwergenwuchs. Der jetzt 
22 jährige Mensch (Fig. 16) ist seit 14 Jahren in der Anstalt und war bei 
seiner Aufnahme 99 cm groß. Jetzt, bei abgeschlossenem Wachstum 
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mißt er 121 em und ist auf einem total kindlichen Standpunkte, 
auch in geistiger Beziehung stehen geblieben. Pubertätszeichen 
fehlen gänzlich und das Thyreoidin, das er viele Jahre lang be- 
kommen, hat bei ihm keine auffallenden Wirkungen gehabt, denn eine 
gewisse Altersreife und Frziehbarkeit finden wir auch bei den 
Kretins, die kein Thyreoidin bekommen. Er ist hydrocephal, von 
kleiner, gedrungener Gestalt und zufriedener, gutmütiger Gemütsart. 
Sein Schädelumfang beträgt 58,5 cm, also sehr viel im Verhältnis 
zu seiner Körpergröße und seinem Gewicht, das nur 30 kg beträgt. 





Fig. 18. 


Bei diesem jetzt 12jährigen Mädchen sind die vorhin erwähnten 
Zeichen des Kretinismus im Gesicht sehr ausgeprägt (Fig. 17). Der breite, 
vorgeschobene Nasenrücken, die aufgestülpte Nase, die weit ausein- 
ander stehenden Augen, die vorstehenden Jochbeine und Kiefer, der 
offene Mund und die vorliegende Zunge. Auch dies Kind, dessen 
Größe 95 cm beträgt, zeigt Hydrocephalie und Zwergenwuchs, auch 
bei ihm ist kein besonderer Erfolg von Thyreoidin beobachtet worden. 
Die Gemütsart ist freundlich und gutartig, eine Spur von Eigen- 
willen und Eigensinn ist an dem Kinde niemals beobachtet worden. 

Ein erfreuliches Bild von Erfolg der Behandlung des Kretinis- 
mus bietet dies jetzt 6jährige Mädchen. Als es vor 2 Jahren zu 
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uns kam, konnte es, doch schon 4 Jahre alt, weder gehen noch 
sprechen und saß völlig apathisch mit weit heraushängender Zunge 
im Bett, so daß es bei der Aufnahme als völlig idiotisch bezeichnet 
wurde (Fig. 18). 

Es war damals 73 cm groß und wog 11 kg. Das Kind hat 
dann, mit einigen kurzen Unterbrechungen, jetzt seit 2 Jahren stets 
Jodothyrin bekommen und hat sich ganz auffallend günstig entwickelt. 
Es läuft vollkommen sicher, spricht, hat großes Interesse für seine 
Umgebung, hat eine Größe von 81 cm und ein Gewicht von 30,5 kg. 
Die Kleine macht den Eindruck eines nahezu normalen Kindes und 
ist ein so glänzendes Beispiel für die Möglichkeit, den Kretinismus 
durch Thyreoidin zu bessern und auch zu heilen, daß die Unter- 
lassung der Anwendung dieses Mittels beim kindlichen Kretinismus 
gar nicht zu rechtfertigen ist. 

Ich zeige Ihnen jetzt einige Beispiele von Wachstumsanomalien, 
als deren Ursache wir die Rachitis ansehen müssen, die in ihrem 
Wesen so bekannt ist, daß ich hier nicht darauf eingehen will. 

Nur ganz kurz will ich bemerken. daß es einerseits die durch 
die Rachitis entstehende Biegsamkeit der Knochen, andererseits die 
durch diese herbeigeführte leichte Verschmelzbarkeit und dann ein- 
tretende frühe Verknöcherung der einzelnen Knochen ist, welche die 
schweren Störungen, besonders am Schädel, dessen normales Wachs- 
tum erst in der Mitte der zwanziger Jahre seinen Abschluß findet, 
hervorbringen. Diese Veränderungen können die Schädelkapsel, die 
Basis oder auch beide treffen. Bei allseitiger und gleichmäßiger 
Entwicklungshemmung durch Rachitis wird die einfache rachitische 
Mikrocephalie mit im übrigen ganz proportioniertem Schädel zu- 
stande kommen. 

Bei Befallensein der Schädelkapsel mit Verschonung der Basis 
entsteht der eigentümliche Aztekentypus mit sehr hochliegender 
Nasenwurzel, die ohne jede Einknickung in die Stirn übergeht. 
Selbstverständlich kann der Aztekenkopf auch entstehen durch Zu- 
rückbleiben der Entwicklung des Groß- und Stirnhirns, dessen 
Grund nicht in der Rachitis liegt. Entsprechend der gehemmten Ent- 
wicklung des Groß- und Stirnhirns und der freien Entwicklung des 
Kleinhirns, des verlängerten Markes und der motorischen Bahnen 
gestaltet sich das psychische Leben dieser aztekenähnlichen Menschen. 
Sie sind äußerst lebhaft, leicht erregbar, neugierig, launenhaft, dabei 
aber ohne Fähigkeit zur Aufmerksamkeit und sehr schwachen Geistes. 
Der dem Aztekentypus entgegengesetzte Schädel, der ebenfalls durch 
Rachitis entstehen kann, ist der des Kretins, bei dem durch die 
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oben geschilderten Urschen eine Hemmung des Wachstums der Schädel- 
basis erfolgt, wogegen die Kapsel sich frei entwickeln kann. Es 
entsteht dadurch der oft bombenförmig die Basis überragende Kopf 
des Kretins, der sich ebenso sehr von dem Vogelkopf des Azteken 
unterscheidet wie die apathisch torpide Gemütsart des Kretins sich 
von dem sprunghaft beweglichen des Azteken abhebt. 

Hier das Beispiel eines rachitischen Zwerges, der im Alter von 
9 Jahren eine Größe von 104 cm und ein Gewicht von 20 kg hat, 
dabei einen hydrocephalen Schädel von 5l cm Umfang. Die Wirbel- 
säule. die Zähne und die Knochen der Extremitäten zeigen starke 
rachitische Verkrümmungen. Trotz des intelligenten Gesichtsausdrucks 
ist der Knabe hochgradig schwachsinnig und weiß, obgleich er etwas 
sprechen kann, nicht einmal seinen eigenen Namen zu nennen (Fig. 19). 

Ein Beispiel von sehr starker rachitischer Verkrümmung des 
ganzen Körpers bietet dieser Knabe, der, jetzt Sjährfg, weder gehen 
noch stehen kann. Der Schädel ist für das Alter von 9 Jahren an- 
nähernd normal, ist aber für diesen Körper viel zu groß, die Wirbel- 
säule zeigt eine starke Kyphoskoliose, beide obere und untere 
Extremitäten sind stark verkrümmt, ebenso das Brustbein. Auf- 
fallenderweise sind die Zähne nicht rachitisch, wie in diesem Falle 
überhaupt der Kopf viel weniger von der Krankheit betroffen ist, 
wie der übrige Körper. Geistig allerdings steht der Knabe sehr 
tief, er ist unrein, muß gefüttert werden und spricht nur wenige 
Worte (Fig. 20). 

Dieser jetzt 7 jährige Knabe ist ebenfalls ein rachitischer Zwerg. 
Seine Größe beträgt 96 cm, der neben ihm stehende gleichaltrige 
Knabe zeigt den Abstand von der normalen Größe. Im übrigen ist 
dieser Knabe ganz gut proportioniert, hat einen allerdings hydro- 
cephalen aber symmetrisch gebauten Kopf und ist gut genährt. 
Auch geistig macht er Fortschritte und wird imstande sein, irgend 
ein Handwerk zu erlernen. 

Die Veränderungen, die bei der “Lues hereditaria zustande 
kommen, sind größtenteils derart, dab sie sich im Bilde nicht gut 
darstellen lassen und ich werde Ihnen aus der Anzahl dieser Kranken 
nur ein paar besonders ausgeprägte Fälle zeigen. Die Verände- 
rungen am Gaumen, an den Zähnen, den Augen, sowie die SILEX- 
schen Narben sind nicht bildlich in der Art darzustellen, daß sie 
hier gezeigt werden können. Dagegen ist dieser Fall von luetischer 
Erkrankung der Nase schon eher dazu geeignet. Dieser, stark epi- 
leptische hereditäre Luetiker ist seit langen Jahren in der Anstalt 
und war früher einer der seltenen Fälle, in denen auch nicht die 
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Spur einer Nase da war. 


KELLNER, 


Dieser Seltenheit wegen wünschte Herr 


Professor Krause in Altona, dem ich den Kranken gezeigt hatte, 
ihm eine künstliche Nase nach einer neuen Methode zu machen und 
tat das auch mit großer Kunstfertigkeit. Leider riß der Operierte 
sich im Altonaer Krankenhause in einem postepileptischen Tobanfall 
den Verband herunter und daher ist das Resultat ein so schlechtes 
geworden. Er hat außerdem eine Keratitis links, verwachsene 
Gaumenbögen und ist taubstumm (Fig. 21). 








Fig. 21. 

Dies mit zahlreichen Symptomen 
der hereditären Lues belastete Kind 
ist das Kind seines syphilitischen 
Vaters und seiner, des Kindes Schwe- 
ster. Es leidet an Keratitis parem- 
chymatosa, Nystagmus, Katarakt 
des rechten Auges, Otitis media, 
Rachitis und Mikrocephalie (Fig. 22). 

Zum Schluß meiner Demonstra- 
tion erlaube ich mir Ihnen noch 
zwei Fälle von Acromegalie sowie 
einige Mißbildungen zu zeigen, die 
unter den zahlreichen Abnormitäten, 
die mir im Laufe der Jahrzehnte in 
Alsterdorf vor die Augen gekommen, 
die bemerkenswertesten sind. 
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Der hier abgebildete Fall von Acromegalie stellt einen 31 jäh- 
rigen Mann von 184 cm Körpergröße dar, der außer den gewöhn- 
lichen Vergrößerungen der Hände und der Füße, der Nase, des 
Kinns, den Ohren, ein besonderes Merkmal der Acromegalie zeigt, 
das hier allerdings nicht zu sehen ist, nämlich ganz kolossal ver- 
größerte Zähne. Besonders die Schneide- und Eckzähne des Ober- 
kiefers zeigen einen wahren Riesenwuchs und gleichen denen eines 
Raubtieres. Auch die Hände sind kolossal, der Mittelfinger ist 
12 cm lang, 3 cm länger als der eines normalen Menschen und der 
Umfang der Hand variiert von dem eines normalen Menschen eben- 
falls um 4 cm (Fig. 23). 





Fig. 23. 


Hier ein zweiter Fall von Acromegalie mit stark ausgeprägten 
WILDERMUTH’schen Ohren. 

Ich zeige Ihnen jetzt zwei Fälle von doppelseitig fehlenden 
oder in der Entwicklung stark zurückgebliebenen ganzen Glied- 
maßen. Leider kann ich über diese Fälle nichts weiteres sagen, da 
ich sie nicht selbst gesehen habe. sondern die Platten nach alten 
Bildern habe anfertigen lassen. Die beiden Zöglinge waren in den 
Alsterdorfer Anstalten untergebracht, bevor ich als Arzt an den- 
selben tätig war (Fig. 24). 
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24. 


Fig. 





25. 


Fig. 
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Das erste Bild zeigt einen 18jährigen epileptischen Menschen, 
dessen beide Arme etwa denen eines 5jährigen Kindes glichen und 
mit denen er auch so gut wie nichts hat anfangen können. Er hat 
gegessen und gearbeitet mit Hilfe der Füße. 


Hier haben wir einen der 
enorm seltenen Fälle, in 
denen beide Arme gänzlich 
fehlen. Das Kind ist geistig 
normal gewesen und hat sich 
in unserer Anstalt eine 
Menge Fähigkeiten angeeig- 
net. Es hat nicht nur mit 
den Füßen, deren Zehen eine 
fingerartige Geschicklichkeit 
gehabt haben, Tassen und 
Löffel zum Munde geführt, 
sondern auch Bücher um 
geblättert und Handarbeiten 
gemacht. Es wurde dann, 
als es alles dies gelernt 
hatte, von den Eltern von 








uns fortgenommen, die es im Ausland, was bei uns in Deutschland 
ja nicht erlaubt ist, für (Geld sehen lassen wollten (Figg. 25, 26, 27). 





Fig. 27. 
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Zum Schluß haben wir hier einen jetzt noch in der Anstalt 
lebenden Fall von Trichosis lumbalis bei einem 22jährigen geistig 
sehr tief stehenden Idioten. Neben dem 4. und 5. Lendenwirbel 
findet sich eine handgroße behaarte Stelle, die blonde dünne Haare, 
die gleichmäßig über die ganze Fläche verteilt sind und keine 
Wirbelstellung erkennen lassen, trägt. Der 
Fall ist von mir im Centralblatt für Chi- 
rurgie beschrieben, hauptsächlich deshalb, weil 
er, wie zwei vor ihm beschriebene Fälle, unter 
der Stelle der Behaarung eine Spina bifida 
zeigt. Durch das Röntgenbild ist erkennbar, 
daß der 5. Lendenwirbel vollständig gespalten 
ist und daß von ihm nur Wirbelbogenreste an 
den beiden Seiten übergeblieben sind und daß 
der 4. Lendenwirbel im unteren Teil seines 
Bogens ebenfalls gespalten ist. 

Der Haarschopf ist schon bei der Geburt 
des Knaben vorhanden gewesen. VIRCHOW, von 
dem der erste Fall dieser Art beschrieben ist, 
bei dem die Spina bifida durch die Sektion 
entdeckt worden ist, erklärt das Zustandekommen 
der Rückgratsspaltung durch örtlich entzünd- 
liche Prozesse, die zur Zeit, wo die Bildung 
der Wirbelanlage noch nicht vollendet ist, eine 
Unterbrechung derselben herbeigeführt haben. 
Derselbe Reiz führt dann in der über der 
oftenen Stelle gelegenen Haut eine Vermehrung 
der natürlichen Elemente derselben und da- 
durch den abnormen Haarwuchs herbei. 
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Nachdruck verboten. 


Einheitlicher Personalbogen für die Hilfsschulen. 


Von 


Georg Büttner, Worms. 


Über die Notwendigkeit,Zweckdienlichkeit und Nütz- 
lichkeit des Personalbogens besteht kein Zweifel mehr. Spiegelt 
sich doch in ihm das ganze „Ich“ des Kindes wieder. Nach ge- 
nauer Durchsicht zeigt er unzweifelhaft, „weß Geistes Kind“ der 
Betreffende ist. Enthält er doch, von der Entwicklung im vorschul- 
pflichtigen Alter ausgehend, Angaben über etwa vorhandene erbliche 
Belastung, über den körperlichen und geistigen Zustand bei der 
Aufnahme, über die weitere Entwicklung in der Schule, über be- 
sondere Eigenschaften und Charakterfehler, weiter Notizen über 
regelwidriges Verhalten, über Affekte, über den Stand bei der Ent- 
lassung und anderes mehr. Gleich mit dem Eintritt in die Hilfs- 
schule wird er für jedes Kind angelegt, während der Schulzeit von 
Arzt und Lehrer weitergeführt, nach beendeter Schulpflicht aufbe- 
wahrt und, wenn irgend möglich, noch entsprechend vervollständigt 
und ergänzt. 

Die durch die Führung des Personalbogens aufgewendete Mühe 
und Arbeit wird reichlich wieder ersetzt und aufgewogen durch die 
daraus entstehenden Vorteile. Wie unterstützt er z. B. das Ge- 
dächtnis des Lehrers, erleichtert das Ausstellen von Zeugnissen und 
Gutachten, regt zu weiterer Beobachtung des Kindes an, gibt immer 
und immer wieder neuen Ansporn, in die kranke und abnorme Seele 
des Kindes einzudringen. Wie wichtig ist er weiter bei Umschulungen. 
Wie rasch kann sich da der nachfolgende Lehrer an seiner Hand 
orientieren und wissen, wie es mit diesem oder jenem steht. Neben 
diesen erziehlichen und unterrichtlichen Vorteilen ge- 
währt er aber auch im späteren Leben, in fürsorglicher Be- 


28 GEORG BÜTTNER, 


ziehung unendlichen Nutzen. Gerichts- und Militärbehörden gegen- 
über, bei Zeugnissen und Gutachten, ist er eminent wichtig; er dient 
dann einesteils zum Schutze der geistig Minderwertigen, andernteils 
aber auch nicht minder zum Schutze der Behörden. Nicht zu ver- 
gessen ist endlich die Bedeutung für die wissenschaftliche 
Forschung, für Pädogogik, Medizin, Psychologie, Psychopathologie, 
Kriminalpsychologie, Gesetzgebung und Rechtspflege. 

Schon jahrelang ist die „Personalbogenfrage“ darum 
Gegenstand eingehender Erörterungen und Besprechungen in Fach- 
kreisen und Fachzeitschriften. Im letzten Jahrzehnt des vorigen 
Jahrhunderts schon wurde sie angeschnitten. Beispielsweise weist, 
schon 1894 darauf hin K. Rıcnter durch seine „Übersicht bei der 
Abfassung von Charakteristiken der Kinder einer Hilfsschule zu 
beobachtenden Merkmale“. Später folgten: J. TRÜPER, „Schema zur 
Feststellung des leiblichen und seelischen Zustandes eines Kindes“, 
A. KÜHNER, „Das Lebensbuch“, E. KANNEGIESSER, „Übersicht über 
die bei Abfassung der Charakteristiken schwachsinniger Schüler zu 
beobachtenden Merkmale“. Weiter schrieben dazu noch H. KLÄBE, 
„Anleitung zur Abfassung von Schülercharakteristiken“, F. FRENZEL, 
„Das Personalheft im Dienste der Schwachsinnigenbildung“ und 
andere mehr. 

Bei all dem regen Streben machte sich aber mit der Zeit all- 
gemein ein Mangel geltend, die Verschiedenartigkeit der Personal- 
bogen. Es machte sich durchgängig das Bedürfnis bemerkbar, und 
es wurden Stimmen laut, welche ein einheitliches Schema für 
den Personalbogen der Hilfsschule forderten. 

Schon 1906 erinnert uns eine Maßnahme daran, welche in Gießen 
unternommen wurde, anläßlich eines „Kurses der medizinischen 
Psychologie mit Bezug auf Behandlung und Erziehung von ange- 
boren Schwachsinnigen“. Auf Anregung von Prof. Dr. SOMMER 
wurde daselbst angestrebt, ein einheitliches Schema auszuarbeiten, 
„zur Untersuchung von Idioten und Imbezillen für 
Idioten- und Epileptikeranstalten, Hilfsschulen, 
Zwangserziehungsanstalten und verwandte Einrich- 
tungen“. Wenn auch nicht ausschließlich für die Hilfsschule als 
spezieller Personalbogen bestimmt, so ist es doch als Vorläuferer- 
scheinung für das hier in Frage stehende Thema zu betrachten. 
Eine Kommission, aus Ärzten und Lehrern bestehend, wurde gewählt. 
Derselben gehörten an: Dr. Könıs, Hilfsschularzt, Frankfurt a. M., 
Rektor Hrxze-Frankfurt a M., K. Bezirksarzt Dr. MELTZER-Chemnitz 
(jetzt Waldheim), Direktor KELLER „Alicestift“ Darmstadt, Prof. Dr- 
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SOoMMER-Gießen, Prof. Dr. KLumker-Frankfurt a. M., Prof. Dr. Wer- 
GANDT-Würzburg (jetzt Hamburg) und Seminarlehrer Dr. Lay-Karls- 
ruhe. Das entworfene Schema war nach einem Abdruck aus „Klinik 
für psychische und nervöse Krankheiten“ in seinen Hauptzügen 
folgendermaßen: 


Schema 
zur Untersuchung von Idioten und Imbezillen für Idioten- und 
Epileptikeranstalten, Hilfsschulen, Zwangserziehungsanstalten und 
verwandte Einrichtungen. 


Niman aA oe Geburtstag 0.0.00 | Diagnose. 
Konfession _................ Heimat icnn | 
Name und Stand der Eltern .......... 
Aufzunehmen in die 

a) Idiotenanstalt | 

b) Hilfsschule in 

c) Zwangserziehungsanstalt | 


A. Körperlicher Zustand. 
I. Körperbau. 
II. Hautbeschaffenheit. 
III. Temperatur. 
IV. Innere Organe. 
V. Besondere Untersuchung des Blutgefäßsystems. 
VI. Sekretionserscheinungen. 
VII. Muskelzustände. 
VII. Haltungen des Körpers. 
IX. Ausdrucksbewegungen. 
X. Reflexe. 


XI. Sonstige nervöse Erscheinungen, 


B. Entwicklung der Krankheit. 


. Name des Referenten. 

. Körperliche und geistige Beschaffenheit der Eltern. 
. Sonstige Heredität. 

. Zustand der Mutter bei der Gravidität. 

. Ernährung des Kindes. 

. Krankheiten des Kindes. 


S+4JEH, 


C. Psychischer Zustand. 


. Sprache. 

Triebleben. 

. Stimmungslage und -anomalien. 
. Soziales Verhalten. 

. Moralischer Charakter. 


adHan 
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VI. Bewußtseinsvorgänge. 
VII. Gedächtnis. 
VIII. Entwicklung des Verstandes. 
IX. Bildungsfähigkeit für die Schule bzw. Voraussetzungen zum 
Unterricht in der Hilfsschule. 
X. Sonstige Erziehbarkeit. 
XI. Beeintlußbarkeit. 
XII. Assoziationen. 
XIII. Urteilsvermögen. 


D. Besondere Wahrnehmungen. 
E. Wesentliche Symptome. 
F. Bisherige Behandlung und Unterbringung. 


G. Indikation zur Behandlung in: 


a) Idiotenanstalt oder Epileptikeranstalt. 
b) Hilfsschule. 
c) Fürsorgeeerziehungsanstalt. 


Das Schema wurde in Hilfsschulkreisen eingehend beraten und 
besprochen. Speziell auch die Mitglieder der innerhalb des „Ver- 
bandes der Hilfsschulen Deutschlands“ bestehenden „Kommission 
für Literatur, Lehr- und Lernmittel“ haben sich damit be- 
schäftigt. Das dadurch eingegangene Material wurde von Rektor 
Horrıx-Düsseldorf zu einem Referate zusammengefaßt und veröffent- 
licht in der „Hilfsschule* Nr. 9, Jahrgang 1908. Danach ist das 
besagte Schema für die Hilfsschule nicht zweckdienlich. Als Personal- 
bogen kann es nicht angesehen werden, da für den Entwicklungs- 
gang in der Hilfsschule weiter nichts vorgesehen ist. Aber auch 
als Untersuchungsschema muß es als zu weitgehend bezeichnet 
werden. Zusammenfassend sagt Horrıx darüber am Schlusse seiner 
Arbeit: „Unser Urteil über den Sommer’schen Entwurf möchten wir 
dahin zusammenfassen, daß wohl kein Hilfsschullehrer diese Arbeit, 
ohne sie zu würdigen und Anregung aus ihr erhalten zu haben, aus 
der Hand legen wird. Für die Untersuchung der Hilfsschulkinder 
ist das Schema aber zu eingehend und enthält obendrein manche 
Punkte, die für die Hilfsschule praktischen Wert nicht haben. Auch 
in bezug auf unser Untersuchungsschema müssen wir uns in der 
Hilfsschule wie bei unsern Personalbogen hüten vor zu vielem 
Spezialisieren; wir kommen für unsere Zwecke mit wenigen, mehr 
allgemein gehaltenen Punkten, unter welchen doch alles aufgezeich- 
net werden kann, auch aus. Dabei ist wenigstens gegründete Aus- 
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sicht vorhanden, daß die Praxis die wenigen Punkte genau ausführt, 

welche die Theorie so klug ersonnen hat. Im übrigen hoffen wir, 

daß der Sommer’sche Entwurf einen Schritt weiter bedeutet auf, 
dem Gebiete der Erforschung des schwachen Geistes und wünschen 
ihm, daß recht viele Ärzte und Pädagogen aus ihm lernen mögen.“ 

Um dem Ziele, der Einheitlichkeit näher zu kommen, wurde 

dann weiter über die „Personalbogenfrage“ gesprochen auf dem 

bt. Verbandstage der Hilfsschulen Deutschlands in Charlotten- 
burg, Ostern 1907. Rektor Horrıx-Düsseldorf hielt einen Vortrag. 

An dessen Schluß kamen folgende Thesen zur Annahme: 

1. Die genaue Berücksichtigung der Individualität ist schon 
bei der Erziehung und dem Unterrichte des geistig normalen 
Kindes von höchstem Werte; für die Bildung der Hilfsschüler 
erweist sie sich als eine unbedingte Notwendigkeit, deren 
Nichtbeachtung die Erfolge der pädagogischen Maßnahmen 
in Frage stellt. 

2. Da nun die Eigentümlichkeiten des Charakters der Hilfs- 
schüler einer Klasse viel zu mannigfaltig sind, als daß der 
Erzieher sie von jedem einzelnen in seinem Gedächtnis fest- 
halten kann, sie aber zum Zwecke einer genauen Beurteilung 
und richtigen Behandlung der Einzelpersönlichkeit in Schule 
und Leben festgehalten werden müssen, ist ihre regelrechte 
Aufzeichnung nicht zu entbehren; sie geschieht am zweck- 
mäßigsten auf einem für jeden Hilfsschüler angelegten 
Personalbogen. 

3. Die Charakterisierung der Hilfsschüler in diesem Personal- 
bogen dient in erster Linie ihrer Erziehung und Bildung 
durch die Hilfsschule, daneben aber auch ihrem Schutze im 
späteren Leben und gegebenenfalls auch wissenschaftlichen 
Forschungen. 

4. Erstrebenswert ist die Einführung eines einheitlichen Per- 
sonalbogen-Schemas für sämtliche deutsche Hilfsschüler, 
das, wie das vorliegende, den örtlichen und persönlichen 
Verhältnissen entsprechend, vereinfacht oder vervollständigt 
werden kann. 

. Weıses Maßhalten jedoch in Anordnung und Ausführung, 
verbunden mit einer knappen, aber treffenden Form der Dar- 
stellung, soll im Personalbogen ein klares Bild von der 
Persönlichkeit des Hilfsschülers entstehen und zugleich die 
zur Förderung des Kindes angewandten Mittel und Wege 
deutlich erkennen lassen. 


ao 
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6. Der Personalbogen kann nur dann ein vollständiges getreues 
Bild der Einzelpersönlichkeit abgeben, wenn seine fort- 
laufende sorgfältige Führung während der ganzen Hilfsschul- 
zeit nicht unterlassen wird. 

7. Alles, was nach der Hilfsschulzeit über einen früheren Hilfs- 
schüler in bezug auf seine weitere Entwicklung, besonders 
auch in seinem Lebensberufe, wie in seinem sittlichen Ver- 
halten in Erfahrung gebracht wird, muß gleichfalls Aufnahme 
in seinem Personalbogen finden. 

8. Aus Rücksicht auf die leibliche und seelische Beschaffenheit 
der Hilfsschüler zerfallen die Personalbogen in einen medi- 
zinischen und pädagogischen Teil; die Ausfüllung des ersteren 
fällt dem Hilfsschularzte, die des letzteren dem Hilfsschul- 
lehrer zu. 

9. Jeder Personalbogen ist mit derselben Nummer zu versehen, 
die der betreffende Hilfsschüler in der Schulstammrolle oder 
in einem besonderen Verzeichnisse hat; er ist als Urkunde 
zu betrachten und nach Abschluß der Hilfsschulbildung zu 
den Schulakten zu nehmen. 

19. Bei Wohnungswechsel begleitet der Personalbogen das Kind 
in die nächste Hilfsschule, darf dabei aber nicht durch die 
Hand der in Betracht kommenden Hilfsschüler und ihrer 
Eltern gehen. Das Original des Personalbogens bleibt in 
der Hilfsschule, der das Kind zuletzt angehörte. 

Horrıx legte auch gleichzeitig ein von ihm entworfenes 

Schema vor. Es dürfte nicht unzweckmäßig erscheinen, dasselbe 
einmal in Ausführlichkeit anzuführen. Es hat folgendes Muster: 


Personalbogen. 


D ....... Hilfsschüler.................... ren 
geboren am .......... Gasse, MM 


I. Vor der Hilfsschulzeit. 


A. Familiengeschichte: 
a) Name, Konfession, Stand und Wohnung der Eltern. 
b) Häusliche und wirtschaftliche Verhältnisse der Eltern. 
c) Körper- und Geisteszustand der Eltern bzw. der Voreltern und 
Seitenlinien. 
d) Andere Ursachen erblicher Belastung des Schülers. 
B. Persönliche Geschichte: 
a) Körperliche Entwicklung: 
aa) Vor dem schulpflichtigen Alter. 
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1. Vorgeburtliches Leben, Geburt und Aufziehung in den 
ersten Lebensjahren. 
2. Beginn, sowie Art und Weise des Zahnens und Gehenlernens. 
3. Entwicklung der Sinnestätigkeit. 
4. Krankheiten, Gebrechen, Unfälle; ihre Folgen für Körper 
und Geist. 
bb) Während der Volksschulzeit. 
1. Allgemeine Körperbeschaffenheit nach dem Urteile des 
Schularztes. 
2. Krankheiten, Gebrechen, Unfälle; ihre Folgen für Körper 
und Geist. 
b) Geistige und sittliche Entwicklung. 
aa) Vor dem vorschulpflichtigen Alter. 
Erste Wahrnehmung der geistigen Schwäche. 
. Mutmaßliche direkte Ursache der geistigen Schwäche. 
. Entwicklung des Tätigkeits- und Nachahmungstriebes. 
Beginn, sowie Art und Weise der Sprachentwicklung. 
Eigentümlichkeiten in der geistigen und sittlichen Ent- 
wicklung. 
bb) Während der Volksschulzeit. 
1. Besuchte die ............. klassige Schule oder Anstalt. (Zeit- 
angabe.) 
2. Besuchte Klassen- und Jahresabteilungen mit Angabe der 
Zeitdauer. 
3. Urteil der bisherigen Lehrer. 


N Zee 


II. Während der Hilfsschulzeit. 


A. Untersuchungen und Prüfung bei der Aufnahme am 
PEN und im 1. Vierteljahr nachher. 


a) Körperzustand. 
aa) Allgemeine Körperbeschaffenheit und äußere Erscheinung. 
bb) Schädelmaße und Kopfbildung. 
ec) Sinnesorgane. 
dd) Wahrnehmbare Krankheitserscheinungen, Entartungszeichen und 
andere Anomalien. 
b) Geistiger und sittlicher Standpunkt. 
aa) Aufmerksamkeit und Interesse. 
bb) Anschauungsvermögen. 
cc) Denken und Gedächtnis. 
dd) Sprach- und Sprechfehler. 
ee) Schulkenntnisse und Fertigkeiten. 
ff) Gute, sowie schlechte geistige und sittliche Eigentümlichkeiten. 


B. Entwicklungsgang in der Hilfsschule. 


a) Voraussichtliche Art und Weise der Behandlung. 
Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 3 
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C. Abgang aus der Hilfsschule. 


a) Vor Beendigung der Schulpflicht. 
aa) Zeit, Ort und Grund. j 3 
bb) Geistiger und sittlicher Standpunkt; Uberweisungszeugnis. 
b) Gesetzliche Entlassung am .................. aus Hilfsschulklasse ........... 
ER Abteilung. 
aa) Körperzustand. 
bb) Geistiger und sittlicher Standpunkt. 
1. Grad der Erwerbsfähigkeit und der Teilnahme am religiösen 


Leben. 
2. Entlassungszeugnis nebst Angaben für die Militärbehörde. 
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III. Nach der Hilfsschule. 


A. Fortbildungsschule. 
B. Lebenslauf. 
C. Sittliches Verhalten. 
D. Militärpflicht. 
Dieser Bogen wurde angelegt am .......... VON. insert itis 
à 5 „ weitergeführt am. ......... NON! ausemerisnge 
3 = » zu den Akten genommen am u 


VOL ie Bag . 


Der soeben skizzierte Horrıx’sche Bogen steht jetzt im Vorder- 
grunde des Interesses. Der Vorstand des „Verbandes der 
Hilfsschulen Deutschlands“ hat, nachdem auch die preu- 
bische Regierung die Einführung eines einheitlichen Schemas 
gewünscht, aufgefordert, unter Zugrundelegung des Hosrıx’schen 
Bogens eingehend über die Frage eines gemeinschaftlichen Personal- 
bogens zu beraten zwecks späterer Einführung. Verschiedene Unter- 
verbände und Vereine haben daraufhin zu der Frage Stellung ge- 
nommen. 

Beispielsweise beschäftigte sich damit die „Vereinigung 
zur Förderung des sächsischen Hilfsschulwesens“ Es 
referierte dabei TÄTZxer-Dresden. Er empfiehlt eine übersicht- 
lichere Gestaltung des „Horrıx’schen“ Bogens in folgender Weise: 
1. Allgemeines. 2. Die Entwicklung des Kindes im vorschulpflichtigen 
Alter. 3. Die Entwicklung des Kindes während seines Aufenthalts 
in der Volksschule 4. Untersuchung und Prüfung beim Eintritt 
in die Hilfsschule und im ersten Halbjahr nachher. 5. Entwicklungs- 
gang des Kindes in der Hilfsschule. 6. Übergang in eine andere 
Hilfsschule. 7. Erfüllung der gesetzlichen Schulpflicht. 8. Ent- 
wieklungsgang in der Fortbildungsschule 9. Lebensgang nach der 
Fortbildungsschule. 

Weiter wurde über das Thema ausführlich verhandelt im Hilfs- 
schulverein „Magdeburg-Braunschweig“. Schulinspektor KıEr- 
HORN-Braunschweig und Geh. San.-Rat Dr. BERKHANn-Braunschweig 
referierten dabei. KırLHorn betonte zunächst, die Notwendigkeit 
als allgemein bekannt voraussetzend, die .verschiedenartigen Be- 
deutungen des Personalbogens. Er hat z. B. nicht zu unterschätzenden 
Wert für die Wissenschaft und zwar für die Pädagogik, für die 
Medizin, für Psychologie, Psychopathologie, Kriminalpsychologie, Ge- 
setzgebung und Rechtspflege. Dem praktischen Erzieher dient er 
als Leitfaden für seine Arbeit. Dem Kinde ist er ein Geleitbrief 


durch die Schule hindurch in das spätere Leben hinein. Er gibt 
3* 


36 GEORG BÜTTNER, 


weiter Auskunft über die wirtschaftliche Verwendbarkeit des Kindes. 
Er ist ihm Anwalt vor Gericht, im Heere ist er dem Knaben ein 
Schild. Bei Anlegung des Personalbogens erscheint KIELHORN 
wichtig das Kapitel „Die Vorgeschichte“. Ob dieser Teil vom 
Hilfsschullehrer oder vom Hilfsschularzt aufgenommen werden soll, 
diese Frage läßt er offen. Das soll nach seiner Meinung in jeder 
Hilfsschule von Fall zu Fall entschieden werden. In dem zweiten 
Hauptteil „Das Kind in der Hilfsschule* tritt er für eine Teilung 
ein und zwar für einen ärztlichen und einen pädagogischen Teil, 
womit er aber nicht sagen will, daß beide Teile getrennt marschieren 
sollen. Speziell sich über den pädagogischen Teil äußernd, sagt er, 
daß derselbe enthalten muß: Erstens Beurteilung der Geisteskräfte 
(Intelligenz), zweitens des Gemüts-, Willens- und Trieblebens (Cha- 
rakter im engeren Sinne), drittens des sittlichen Gehaltes, viertens 
der wirtschaftlichen Tüchtigkeit und Verwendbarkeit. Dem stellt 
sich nun auf allen Stufen ergänzend zur Seite der Bestand an 
Kenntnissen und Fertigkeiten. Nicht zu vergessen sind auch Ein- 
tragungen über die häuslichen Verhältnisse. 

Mit Horrıx ist er nicht einverstanden, daß der Personalbogen 
bereits in der Volksschule angelegt werden soll. Auch ist ihm dabei 
das Ärztliche und das Pädagogische zu viel durcheinander und 
nebeneinander. Nicht brauchbar erscheint ihm ferner der Absatz: 
„Voraussichtliche Art und Weise der Behandlung in körperlicher, 
geistiger und sittlicher Beziehung.“ Weiter vermißt er im „HoRRIx- 
schen“ Bogen Aufzeichnungen über Gefühls-, Trieb- und Willens- 
leben, über das soziale Verhalten, über die wirtschaftliche Tüchtigkeit. 

Geh. San.-Rat Dr. BErRKHAN betont die Schwierigkeit, einen auf 
Einheitlichkeit berechneten, brauchbaren Personalbogen für Hilfs- 
schulen herzustellen. Als wichtiger Punkt erscheint ihm die „Erb- 
liche Belastung als Ursache für die Erforschung des Schwachsinns“. 
Die „Tuberkulose“ will er dabei nicht aufgenommen wissen, weil 
sie als Ursache des Schwachsinns nicht angenommen werden könne. 
Aus demselben Grunde soll auch von der Aufnahme der „Bluts- 
verwandtschaft* Abstand genommen werden. Anders hingegen ist 
es mit der „Skrofulose“. Bei den „ungünstigen Einflüssen auf die 
Mutter während der Schwangerschaft“ sind sehr wichtig die „Ge- 
mütsstörungen der Schwangeren“. Sie sollen viel häufiger vor- 
kommen, als man gewöhnlich annimmt. Ebenso bedeutungsvoll ist 
die „Verzögerung der Geburt“. Bezüglich des Horrıx’schen Bogens 
sagt BerkHan, daß darin die ärztliche Seite ungenügend behandelt 
sei. Uber das von Prof. Dr. SommEr-Gießen entworfene „Schema 
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zur Untersuchung von Idioten und Imbezillen für Idioten- und Epi- 
leptikeranstalten, Hilfsschulen, Zwangserziehungsanstalten und ver- 
wandte Einrichtungen“ äußert er sich dahin, daß es hochwissen- 
schaftlich und sehr ausführlich gehalten, aber nicht verwendbar für 
die Hilfsschule sei. 

Es wurde auch gleichzeitig ein Schema vorgelegt, das ge- 
eignet erscheinen soll, als einheitlicher Personalbogen zu dienen. 
Von dem „Horrıx’schen“ Bogen ist es abweichend und entstammt 
der langjährigen praktischen Tätigkeit KırrLHorn’s und BErk- 
HAN’s, zweier Pioniere im Hilfsschuldienste. In nachfolgendem sei 
ihr Personalbogen in Ausführlichkeit gebracht. 


Personalbogen. 

(Seite 1.) 
Hauptbuch-Nr. ...., Hilfsschule zu ...................... ‚ Personalbogen über 
rapra japani Rra aii Bobs ang A ne APAA Aral 
Bekenntnis ......... ‚ ehel. — unehel. Sohn — Tochter d.....................e..... 
untet Aufsicht d...............neeeee. ‚ Impfung, Name, Stand, Wohnung 
des gesetzlichen Vertreters, eingeschult rasen ‚ welche Schulen und 
Klassen besucht mit CAER ANET , Aufnahme in die Hilfs- 
schule .......... Klasse ....., Versetzungen, Abgang (Datum) nach ..................... 
konfirmiert in d.....eoeo. Kirche, ee bzw. gesetzl. 


Vertreter und Wohnung beim Abgange ............... 


A. Vorgeschichte. 


I. Erbliche Belastung. Zutreffendes unterstreichen. Geisteskrank- 
heit, Schwachsinn, Epilepsie, Hypochondrie, Hysterie, Nerven- 
schwäche, Skrofulose, Lustseuche, Trunksucht, Vergehen und Ver- 
brechen bei Vater, Mutter, Großeltern, Geschwistern der Eltern. 

II. Geschwister des Kindes. Das wievielte Kind, Zahl der Geburten 
einschl. Fehl-, Früh- und Totgeburt, Zahl der lebenden Ge- 
schwister, körperl. und geistiger Gesundheitszustand derselben, 
Zahl der gestorbenen, Todesursachen. 

(Seite 2.) 

III. Ungünstige Einflüsse auf die Mutter während der Schwangerschaft, 
Armut, Schwächung durch häufige Geburten, Gemütsleiden, ge- 
sunkene Stimmung (Melancholie), gehobene (Manie), Verzögerung 
der Geburt, Scheintod des Kindes (Asphyxie), Kunsthilfe. 

IV. Entwicklung bis zum Eintritt in die Hilfsschule : Körperbefund 
nach der Geburt, Art der ersten Ernährung, Eintritt des Zahnens 
und Gehens, Bleiben der Unreinlichkeit, Eintritt des Sprechens, 
das Sprechen leicht — schwer gelernt. Krankheiten des Kindes 
in den ersten Lebensjahren (Kopfrachitis, Krämpfe, Kinder- 
lähmung, Wasserkopf, Gehirnerschütterung durch Sturz oder Stoß, 
Veitstanz), Entwicklung der Sinnestätigkeit, des Nachahmungs-, 
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des Spiel- und Tätigkeits-, des Geselligkeitstriebes, der Gemüts- 
regungen (Stimmung), Ordnung, Gehorsam. 

Die sittlichen und wirtschaftlichen Verhältnisse der Familie, in 
der das Kind bisher gelebt hat, Eltern, Pflegeeltern. 


(Seite 3.) 


B. Das Kind in der Hilfsschule. 


VI. 


Das Kind beim Eintritt in die Hilfsschule (im 1. Vierteljahr 
aufzunehmen). Allgemeine Körperbeschaffenheit (Wuchs, Brust- 
umfang, Größe), Kopf (Form, größter Umfang, Längs- und 
Breitendurchmesser), Bildungsfehler an Augen, Ohren, Armen, 
Beinen, Seh- und Hörvermögen, behinderte Nasenatmung (ver- 
größerte Mandeln, Rachenmandeln, Schwellung des Naseninnern). 
harter Gaumen (auffallend hoch — schmal), Zähne (unregelmäßig 
gestellt, rachitisch, tuberkulös, schadhaft), Zunge (verdickt), 
Schilddrüse (Schwund, Vergrößerung), Sprachgebrechen, Störungen 
der Atmungsorgane, der Kreislaufsorgane, Brüche (Nabel-, 
Leisten-, Leistenhoden-), Hodenverhaltung, Rückgratsverkrüm- 
mungen, Nervenkrankheiten (Lähmungen, Zittern, Zuckungen, 
Veitstanz, Epilepsie, Nachtwandeln, Wandertrieb), geistige Stö- 
rungen. Datum und Unterschrift des Schularztes. 


(Seite 4.) 


VI. 


Beobachtungen während der Hilfsschulzeit seitens des Schularztes. 


(Seite 5.) 


VII. 


Das Kind am Schlusse der Schulzeit. Alter ........... ‚ Klasse ......... i 
allgemeine Körperbeschaffenheit (Wuchs, Brustumfang, Größe), 
Kopf (größter Umfang, Längsdurchmesser, Breitendurchmesser), 
Seh- und Hörvermögen, Sprachgebrechen, Brüche (Nabel-, Leisten-, 
Leistenhoden-), Hodenverhaltung, Nervenkrankheiten (Lähmungen, 
Zittern, Zuckungen, Epilepsie, Hysterie), geistige Störungen, 
sonstige Krankheiten. Datum und Unterschrift des Schularztes. 


(Seite 6.) 


IX. 


hd 


Das Kind beim Eintritt in die Hilfsschule (im 1. Vierteljahr 
aufzunehmen). Alter ........ ‚ Klasse _........ ., Intelligenz (Sinnes- 
tätigkeit, Aufmerksamkeit, Ausdauer, Auffassungsfähigkeit, Ge- 
dächtnis, Vorstellungsschatz, Denkfähigkeit, Tätigkeitstrieb, Orts- 
sinn, Formensinn, Farbensinn), das Gemüt (Stimmung), der Wille 
(Triebleben), sittl. Verhalten (Gehorsam, Ordnungssinn, Ehrlich- 
keit, Aufrichtigkeit, Verhalten gegen Mitschüler, gegen Tiere), 
die Sprache (Sprachgebrechen, Wortgedächtnis, Wortschatz, spricht 
mit — ohne Überlegung, Wiedererzählen), (Seite 7). Verständnis 
für seine Umgebung, Ausrichten von Aufträgen, Handgeschick- 
lichkeit, äußere Gewandtheit (Turnen, Spiel), Lesen, Schreiben, 
Zahlbegriffe bis .......... ‚ Rechnen. Datum und Unterschrift des 
Klassenlehrers. 


. Die Entwicklung des Kindes in der Hilfssschule (s. Nr. IX). 


Intelligenz, Gemüt, Wille, sittl. Verhalten, Sprache, Kenntnisse 
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und Fertigkeiten, häusl. Verhältnisse, besondere Vorkommnisse. 
(Mindestens alljährlich zu berichten und vom Klassenlehrer mit 
Zeitangabe zu unterschreiben.) 

(Geht bis Seite 9.) 

(Seite 10.) 

XI. Das Kind am Schlusse der Schulzeit. Alter ......., Klasse ........... s 
Intelligenz (Merkfähigkeit, Gedächtnis, Denk- und Urteilskraft, 
Selbstbewußtsein und Selbstbeurteilung, Zuverlässigkeit der Aus- 
sage), Gemüt, Wille, religiöses Empfinden, Erkennen, Wollen, 
relig. Kenntnisse, sittl. Verhalten (bei Verfehlungen ist anzugeben, 
ob böser Wille, mangelhaftes Rechtsgefühl, schlechte Gewöhnung 
vorliegt), Verhalten gegen die Umgebung (Eltern usw.), wirt- 
schaftliche Verwendbarkeit, häusliche Verhältnisse, besondere 
Vorkommnisse. 

(Seite 11.) 
Kenntnisse und Fertigkeiten (mündlicher, schriftlicher Gedanken- 
ausdruck, Lesen, Schreiben, Rechnen, Heimatkunde, Handarbeit, 
Zeichnen, Singen), Schulbesuch. Datum und Unterschrift des 
Klassenlehrers. 2 

XII. Dem Bogen wird eingefügt: Der Uberweisungsbogen, Zeugnisse, 

Gutachten und wichtige Schriftstücke, also folgende Anlagen 

Datum und Unterschrift des Schulleiters. 


XIII. C. Ergänzende Bemerkungen nach der Hilfsschulzeit. 


Mit gleicher Ausführlichkeit beschäftigte sich ferner mit der 
Sache der „Hilfsschulverband derProvinz Brandenburg“ 
Unter Vorlage eines Schemas verbreitete sich eingehend über das 
Thema Hilfsschulleiter Marrını-Berlin. Es ist nach seiner 
Meinung nicht nur wünschenswert, sondern notwendig, daß man be- 
züglich des Personalbogens in der Hilfsschule zu einer einheitlichen 
Form gelangt. Der „Horrıx’sche Bogen“ sei dazu aber nicht ge- 
eignet: er sei nicht klar und praktisch. Ein großer Nachteil be- 
steht z. B. darin, daß die Gebiete des Arztes und des Lehrers nicht 
getrennt erscheinen, wodurch leicht Unzuträglichkeiten entstehen 
könnten. Es sei besser, die Gebiete nach Möglichkeit abzugrenzen. 
Weiter wird beanstandet die chronologische Anordnung der Ein- 
tragungen, wobei z. B. die körperliche Entwicklung bis durch die 
Volksschulzeit hindurch verfolgt wird, um dann die geistige und 
sittliche Entwicklung im vorschulpflichtigen Alter nachzustellen. 
Es werden dadurch gar zu sehr unnötige Wiederholungen erforder- 
lich. MarTrını meint weiter, der Zeit im vorschulpflichtigen Alter 
sei im „Horkix’schen Bogen“ viel zu viel Raum gewährt gegenüber 
der Volksschulzeit, und sie ist für die Hilfsschule mindestens ebenso 
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wichtig, wenn nicht noch bedeutungsvoller. In einem von ihm selbst 
entworfenen Bogen, dem „Berliner Bogen“, wird darum der Normal- 
schule die ganze erste Seite zur Verfügung gestellt. Die zweite 
Seite ist dem Schularzte vorbehalten. Sie gliedert sich in „Vorge- 
schichte“, „Untersuchungsbefund*“ und „Urteil des Schularztes“. 
Die dritte Seite beschäftigt sich mit dem „Aufnahmebefund in der 
Hilfsschule“, der übrige Raum, Seite 4—8, ist für „Beobachtungen 
in der Hilfsschule“ bestimmt. Als wesentlicher Unterschied der 
beiden Bogen wird angeführt, daß der „Horrıx’sche Bogen“ sowohl 
nach der medizinischen, wie nach der pädagogischen Seite hin sich 
möglichst allgemeiner Fragen bedient, während im „Berliner Bogen“ 
bestimmte Gesichtspunkte in Vorschlag gebracht sind. Die Formu- 
lierung der medizinischen Fragen bei letzterem ist das Ergebnis 
von Beratungen einer Kommission, bestehend aus Prof. Dr. HART- 
MANN, San.-Rat Dr. Meyer, Schularzt Dr. BERNHARD, Rektor ARNO 
Fucas und Hilfsschulleiter Marrımı in Berlin. Der „Hilfsschul- 
verband der ProvinzBrandenburg“ legt seine Ansicht 
über das Thema in folgender Resolution nieder: „Der Hilfs- 
schulverband der Provinz Brandenburg hält den Horkrıx’schen Per- 
sonalbogen zur allgemeinen Einführung für ungeeignet; er erkennt 
dagegen in dem Berliner Bogen eine geeignete Grundlage für einen 
allgemein einzuführenden Personalbogen in Hilfsschulen.“ 

Lassen wir den „Berliner Bogen“ nachstehend folgen. Er sieht 
so aus: 


(Seite 1.) 

RR: Schulkreis, Haupt-Nr. .........., Hilfsschule ....................... 
Personalbogen für .................... Eben anne raten ; 

Konfession ........... ‚ Sohn, Tochter de....................- , Wohnung. 


Bisherige Schulverhältnisse. a) Datum der 1. Einschulung, 
b) stattgehabte Umschulungen, c) längere Schulversäumnisse, d) zu- 
letzt erreichte Klasse der ........... Gemeindeschule. 


Erlangte Kenntnisse und Fertigkeiten. a) Lesen, b) Schreiben, 
c) Rechnen, d) Memorierstoff, e) Sprache. 


Sittl. Verhalten, Charakter, Gefühlseigentümlichkeiten. 
Besonders beobachtete geistige Mängel (Ursache des Zurück- 
bleibens, Gedächtnis, Kombinationsgabe, Geschicklichkeit). 
Häusliche Erziehung, Verhältnisse der Eltern (genießt das Kind 
Alkohol oder Tabak? ist es gewerblich tätig ?). 


Bemerkungen und Vorschlag des Rektors. Datum und Unter- 
schrift des Rektors. 
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I. Vorgeschichte. 


1. Heredität: Geistesstörung, Verbrechen, Blutsverwandtschaft, Lues, 
Tuberkulose, Alkoholismus, Zahl der Geschwister, Abnormität 
der Geschwister. 

2. Überstandene Krankheiten: Meningitis, Krämpfe, Verletzungen, 
erschwerte Frühgeburt, Infektionskrankheiten. 

3. Entwicklung des Kindes: Beginn des Sprechens, Gehens, Zahnens. 


II. Untersuchungsbefund. 


1. Körperliche Untersuchung. a) Allgemeine Körper. 
beschaffenheit: Schlechter Ernährungszustand, Blutarmut, Skrofu- 
lose, Rachitis, Tuberkulose, Lues, Schädelumfang, Körpergewicht, 
Größe. b) Zürkulations- und Atmungsorgane: Adenoide Wuche- 
rungen, Bauchorgane (Brüche, Sphinktoren von Blase und Mast- 
darm). c) Seh- und Hörvermögen. d) Nervensystem, Sehnen- 
reflexe, Pupillen, Sensibilität, Lähmungen, Koordinationsstörungen, 
Gang, Sprache. 

2. Psychische Untersuchung. a) Intelligenzprüfung, Objekt- 
vorstellung, Farbensinn, Zahlen-, Raum- und Zeitvorstellung, 
Unterschiedsfragen. b) Gedächtnis. 


III. Urteil des Schularztes. Unterschrift des Schularztes. 
(Seite 3.) 


Aufnahmebefund in der Hilfsschule. (Zu ergänzen nach den Beob- 
achtungen im 1. Vierteljahr.) 1. Auskunft des Kindes über seine 
Person und seine Umgebung (konkrete Objektsvorstellungen, indivi- 
duelle und allgemeine). 2. Erkennen von Bildern nach Farbe, 
Form, Inhalt. 3. Formensinn (Stäbchenlegen, Nachmalen usw.). 
4. Lesefertigkeit (Assoziation der Laute). 5. Abschrift (nach Schreib- 
und Druckschrift). 6. Rechenfertigkeit (konkret und abstrakt). 
7. Logisches Denken. 8. Gedächtnis. 9. Sprache. 

Vorschlag des Hilfsschulleiters. Datum und Unterschrift. 

Entscheidung des Schulinspektors. Datum und Unterschrift. 


(Seite 4, 5, 6.) 


Beobachtungen in der Hilfsschule. Gesichtspunkte für die pädagogi- 
schen Eintragungen sind: Gedankenablauf, Gedankenausdruck, Sprache, 
Lesefertigkeit, Rechenfertigkeit, körperliches Geschick, Einfluß von 
Krankheiten usw., Betragen, Einfluß veränderter häuslicher Ver- 


hältnisse. ls 
Am Schluß von Seite 6: Überwiesen dem Hauptunterricht ...................... , 
der Idioten-, Epileptiker-Anstalt ...................... ‚ der Fürsorgeerziehung 


usil eTEN , besucht die Fortbildungsschule .......................- 
Berufswahl. 
(Seite 7 und 8.) 


Für Charakter und Eigenart bezeichnende Vorkommnisse während der 
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Schulzeit, die für die spätere Beurteilung des Kindes vor Gericht 
und im Militärverhältnis von Wichtigkeit sein können. 


Es seien zum Schluß auch noch erwähnt die Verhandlungen. 
welche der „Verband der Hilfsschulen Westfalens“ über 
den Personalbogen gehabt hat, wobei Lehrer SCHEIDELER referierte. 
Der Verband hält es für notwendig, daß ein einheitlicher Bogen 
eingeführt wird. Er wünscht einen vierseitigen Bogen mit möglichst 
wenig Personalvordruck, einen Bogen, in dem Lehrer und Arzt ihre 
Eintragungen gemeinsam, aber räumlich getrennt machen, und eine 
Anleitung zur Führung des Personalbogens. Diesen Forderungen 
entspricht der Horrıx’sche Bogen nicht. Er ist zu umfangreich und 
durch die vielen Vordrucke zu wenig übersichtlich. Der Verband 
wünscht, daß die Festsetzung des Personalbogen-Formulars, wie es 
dem nächsten Verbandstag vorgelegt werden soll, nicht einer ein- 
zelnen Person, sondern einer Kommission übertragen wird, die sich 
aus Vertretern der Unterverbände zusammensetzte. Mancherlei Ab- 
änderungsvorschläge werden gemacht, und schließlich die Formu- 
lierung des Schemas in folgender Weise beschlossen: 


(Seite 1.) 
Hauptschülerverzeichnis Nr. ......... ». ‚Hilfsschule zu ...:...::2:ss0e0:000000nsensneee 
mit... Klassen. 

Personalbogen. D................ geht eoin AU useanun 
Kreis Dan. ra. „ Rouen ist aufgenommen in die 
Volksschule ..................... 19....., in die Hilfsschule ...................... 19;.;. aus 
OR Eee. Schule, Klasse ..... ; 


A. Mitteilungen über das Leben des Kindes im vorschulpflich- 
tigen Alter. 


Name, Konfession, Stand und Wohnung der Eltern usw. 
Geschwister des Kindes. 

Gesundheitszustand der Eltern und Verwandten. Sind die Eltern 
verwandt? 

Ursachen ev. erblicher Belastung des Kindes. 

. Geburt des Kindes. 

. Welche Krankheiten hat das Kind überstanden? 

. Beginn des a) Zahnens, b) Gehens, c) Sprechens. 

. Eigentümlichkeiten in der geistigen Entwicklung des Kindes. 
. Wann ist der Schwachsinn bemerkt worden ? 

. Häusliche Verhältnisse. 


on. 


Spa nıamvım 


— 


Einheitlicher Personalbogen für die Hilfsschulen. 


(Seite 2 u. 3. Obere zwei Drittel.) 


Entwicklung des Kindes 


43 


stand des Kindes am Ende der 


B. Stand der geistigen 7 Bericht über den Entwicklungs- 


bei der Aufnahme in die 


einzelnen Schuljahre. 





Hilfsschuleamn........19.... 


| 


(Seite 2 u. 3. Unteres Drittel.) 


Schulj. 
EL... EL... 





le] 


Schulj. Schulj. 
Kl... \EI 


la | 
Schu]j.|Schulj. 
Kl... Kl 


le 


Ts Te 
'Schu]j. Schul]. 
Bl a Kl....- 








Letztes Zeugnis der |Östern Ostern Ostern 
Volksschule Kl. ...... | 19......| 19..... | 19..... 


‚Ostern 


Ostern 





Schulbesuch 
Betragen 
Fleiß 
Religion 
Lesen | 
Aufsatz und Diktat 
Schreiben 

Rechnen 
Heimatkunde 
Zeichnen 

Gesang 

Turnen 
Handfertigkeit 
Weibliche Handarbeit | 
Haushaltungsunterricht 
Gartenbau | 


Töohret: a. mtr u A 




















(Seite 4, obere Hälfte.) 























D. Ärztlicher Befund bei der Aufnahme und den Revisionen. 


(Seite 4, untere Hälfte.) 
E. Entlassung aus der Hilfsschule. 


1. Zeit und Grund der Entlassung. 
2. Grad der Erwerbsfähigkeit. 
3. Lebenslauf. 
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4. Fürsorge. 
5. Angaben für die Militärbehörde. 
F. Der Hilfsschüler nach der Schulzeit. 


Wie aus den Darlegungen erhellt, ist die „Personalbogenfrage“ 
gegenwärtig der Gegenstand eingehender Erörterungen. Verschieden- 
artig sind die Meinungen, mannigfaltig die Vorschläge. Sicherlich 
werden noch weiter manche Ansichten zum Ausdruck kommen, noch 
manche Verbesserungs- und Abänderungsvorschläge gemacht werden. 
Möge zum Schluß als Frucht der reichen Arbeit ein einheitlicher 


Personalbogen hervorgehen zum Wohle der Hilfsschule, zum Segen 
ihrer Kinder. 


X m 





Yachdruck verboten. 


Der infantile Mongolismus und die Tuberkulose 


Von 
Dr. med. Hother Scharling, 


I. Assistenzarzt der Anstalt „Keller“ für Schwachsinnige 
Brejning pr. Borkop (Dänemark). 


I. 


Seit LanGpon Down 1866 zum erstenmal eine Gesamtdarstellung 
des Leidens gegeben hat, das er Kalmuk Idiocy nannte und das wir 
nun den infantilen Mongolismus nennen, ist die Untersuchung dieses 
eigentümlichen Leidens überall in Europa unermüdlich von ganz 
verschiedenen Gesichtspunkten aus getrieben worden. Man kann 
nicht umhin, von dem Gedanken ergriffen zu werden, daß dieses 
Leiden ganz speziell ist, bisher ist es aber nicht gelungen, dasselbe 
zu beweisen. Dieses Leiden, das in seinem äußeren Bilde so auf- 
fallend ist, daß selbst Laien, wenn sie nur ein Paar Fälle gesehen 
haben, die Diagnose aufzustellen vermögen, dieses Leiden, das auf 
einer so eigentümlichen Art und Weise die charakteristische Eigen- 
heit und das Rassengepräge des Patienten ändert und nivelliert, daß 
es bisweilen selbst den Eltern schwer fällt, unter einer Gruppe 
solcher Kinder ihre eigenen zu kennen, dieses Leiden, das immer 
mit Idiotie verbunden ist, ohne daß es noch gelungen ist, spezielle 
Veränderungen in dem Zentralnervensystem nachzuweisen, dieses 
Leiden, das a priori den Gedanken auf eine Stoffwechselanomalie 
hinzulenken scheint, das sich bisher aber ganz unzulänglich gegen- 
über Behandlung, die hierauf zielt, erwiesen hat, dieses Leiden ist 
uns noch heutzutage ein Rätsel. 

Man kann versuchen, pathologisch-anatomische Untersuchungen 
seinem Forschen auf diesem Gebiete zugrunde zu legen, man kann 
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sich an die Physiologie und die Pathophysiologie wenden, man 
kann die einzelnen Fälle psychologisch analysieren, sich in halb- 
philosophischen Spekulationen über eine mögliche Anwesenheit 
von atavistischen, echt mongolischen Elementen verlieren und sich 
das Leiden als ein schönes Beispiel phylogenetischer Erblichkeit 
denken, aber was man auch wählt, man landet in Unsicherheit und 
Finsternis. 

Versucht man dagegen die einzelnen Züge zu sammeln, die- 
selben Punkt für Punkt durchzugehen, so sieht man sehr schnell, daß 
es leicht gelingt, aus denselben ein Prototypbild von dem infantilen 
Mongolismus zu sammeln. 

Die ganze Menge der charakteristischen Züge finden wir in 
mehr oder weniger veränderter Gestalt bei allen unseren kleinen 
Patienten wieder. Will man: aber, wie oben gesagt, versuchen, 
diesen Beobachtungen eine feste Basis zu geben, so müssen wir 
erklären: wir wissen nichts von dem eigentlichen Wesen des in- 
fantilen Mongolismus. 

Mitten in der Unsicherheit kann man die Augen nicht ver- 
schließen, daß es sich hier um geschwächte Individuen handelt. 
Ihre Lebenszeit ist kurz und durch ihr ganzes Leben sind sie für 
Infektionskrankheiten sehr empfänglich. Besonders sind ihre At- 
mungsorgane und Schleimhäute ganz außerordentlich empfänglich 
für katarrhalische Leiden. Ihre häufigen Bronchitiden, ihr katarrha- 
lischer Zustand der Schleimhäute des Auges und der Nase und ihre 
häufig geschwollenen Drüsen haben die Grundlage der ziemlich all- 
gemeinen Annahme gebildet, daß die Tuberkulose eigentümlich, ja, 
bis zu einem gewissen Grad pathognomonisch für den infantilen 
Mongolismus sei. Während Kassowırz in seinem Buche: „Infantiles 
Myxödem, Mongolismus und Mikromelie“* das Verhältnis der Tuber- 
kulose zu dem Mongolismus überhaupt gar nicht erwähnt, spricht 
sowohl Voer als SÉRI die Meinung aus, daß beinahe alle an infan- 
tilem Mongolismus leidende Patienten tuberkulös sind, wobei jedoch 
Vosr den Vorbehalt macht, daß dieselben nicht mehr als andere 
disponiert seien. SHUTTLEWORTH, der nach FLETCHER BEACH auf 
Grundlage eigener Untersuchungen, bestätigt, daß erbliche Tuber- 
kulose allgemein bei aller Art Idiotie häufig sei (nämlich 28,31 Proz.), 
gibt an, daß 15,3 Proz. von den Mongolen auf der Anstalt in Earls- 
woods tuberkulös seien, während die Berichte aus Eastern Counties 
Asylum 33 Proz. angeben. CALvecorr (Redhill) gibt an, daß 100 Proz. 
an Tuberkulose sterben. Gegenüber diesen gegenseitig stark 
abweichenden Zahlen und speziell gegenüber der Annahme, daß die 


Der infantile Mongolismus und die Tuberkulose. 47 


Tuberkulose charakteristisch oder geradezu pathognomonisch für den 
infantilen Mongolismus sei, werde ich in dem Folgenden die Resul- 
tate meiner Untersuchungen über diesen Gegenstand anführen, indem 
die gegenwärtige kleine Abhandlung ein Auszug der Untersuchungen 
über den infantilen Mongolismus ist, die ich mit einer größeren ge- 
sammelten Arbeit z. Zt. unternehme. 


I. 


Mein Material für diese Untersuchungsreihe stammt ausschließ- 
lich aus der Keuter’schen Anstalt für Schwachsinnige, deren Chef, 
dem Herrn Professor KEetLLer ich hiermit meinen besten Dank sage, 
nicht allein für die Erlaubnis, das Material der Anstalt zu benutzen, 
sondern auch für die mannigfaltigen guten und nützlichen Ratschläge, 
Winke und Literaturhinweise, womit er sein Interesse für meine 
Arbeit immer gezeigt und sie wesentlich gefördert hat. 

Zur Beantwortung liegen zwei Fragen vor: 

1. Ist die Tuberkulose pathognomonisch für den infantilen Mongo- 
lismus, sind mit anderen Worten alle mongolischen Idioten eo ipso 
tuberkulös oder tuberkulös disponiert ? 

2. Werden alle oder die meisten mongolischen Idioten tuberku- 


lös? Speziell: ist die Tuberkulose die häufigste Todesursache ? 

Was die Tuberkulose in der Blutsverwandtschaft betrifft, so 
ist es mir nicht gelungen, besonders viele Fälle zu konstatieren. 

Mein Material besteht aus 58 Fällen von infantilem Mongolismus, 
von welchen 21 gestorben sind. Von diesen sind 14 aus einem 
tuberkulösen Geschlecht, das würde also 24,12 Proz. ausmachen; 
welches weder mit den oben angegebenen Zahlen verglichen, noch 
auch im Vergleich zu der z. B. von Bors angegebenen Zahl 40 Proz. 
für die Aszendenzverhältnisse normaler Phthisischer, irgend etwas 
Eigentümliches oder Auffallendes an sich hat. 

Wenn ich die Benennung: „tuberkulöse Blutverwandtschaft“ 
benutzt habe, so bezeichne ich dadurch die Aszendenz sowohl in 
direkter Linie (Vater, Mutter, Großvater und Großmutter) als auch 
in der Seitenlinie (Oheim, Vetter, Cousine). 

In direkter Linie stammen von meinem Material 4 Knaben und 
3 Mädchen !) von tuberkulösem Geschlecht her. 


!) Die Benennung: Mädchen, Knabe wird in dieser Abhandlung ohne 
Rücksicht auf das Alter dazu benutzt, um weibliche und männliche Pa- 
tienten zu bezeichnen. 
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In der Seitenlinie allein findet sich Tuberkulose in der Bluts- 
verwandtschaft bei 5 Knaben und 2 Mädchen. Also war eine 
direkte erbliche Disposition nur in 22,06 Proz. der Fälle nachzu- 
weisen, während Boegs’s Material, das nur mit Rücksicht auf die 
direkte Linie berechnet ist, wie gesagt, 40 Proz. gibt. 

Kassowırz bemerkt in seiner oben erwähnten Abhandlung, 
daß, wenn in seinem Material von 75 mongoloiden Idioten 39 Knaben 
und 36 Mädchen waren, dieser Knabenüberschuß auf die Rechnung 
der Zufälligkeiten geschrieben werden müsse. Von meinem Material, 
das 58 Patienten mit 37 Knaben und 21 Mädchen (also 63,7 Proz. 
Knaben und 36,3 Proz. Mädchen) zählt, kann durchgehend wohl das- 
selbe gesagt werden. Man muß sich nämlich erinnern, daß es sich 
um Anstaltsmaterial handelt und daß es bei den Eltern eine übrigens 
leicht verständliche Tendenz zu sein scheint, daß sie mehr geneigt 
sind, ihre Knaben als ihre Mädchen in eine Anstalt zu schicken. 
Indessen würde man, wenn es sich wirklich so verhielte, daß mehr 
mongoloide Idioten vom männlichen als vom weiblichen Geschlecht 
geboren würden, vielleicht auf diesem Wege einen Stützpunkt für 
die Theorie der Tuberkulose als wesentliches ätiologisches Moment 
finden können. Wenn es sich nämlich zeigen sollte, daß der Knaben- 
überschuß eine größere relative Anzahl von Fällen mit Tuberkulose 
in der Blutsverwandtschaft repräsentiere, würde man nicht befugt 
sein, diesem Verhältnis gar keine Bedeutung beizulegen. 


Mein Material zeigt denn folgende Verhältnisse: 


Von 58 Patienten waren: 


9 Knaben = 15,5 Proz. von tuberk. Geschl. 
aber nüur4 „ —=.68" +, 3 = = in gerader Linie 
und 5Mädchen = 85 ,„ n ” ” 
aber nur 3 5 = De Zar 92 a „ in gerader Linie 


Hieraus scheint hervorzugehen, daß eine Geschlechtstuberkulose 
zum infantilen Mongolismus disponiert. Damit sei aber nicht ge- 
sagt, daß Tuberkulose die Ursache der Krankheit ist, dieselbe liegt 
gewiß weit tiefer oder jedenfalls in ganz anderen Verhältnissen, 
sondern nur, daß in Familien, wo die Möglichkeit, daß ein 
Fall des infantilen Mongolismus entstehen könne, gegeben ist, eine 
tuberkulöse Disposition wahrscheinlich eine Rolle spielen würde. 
Man darf aber nicht vergessen, daß die Voraussetzung dieses Urteils 
die gewiß ganz unsichere ist, daß der infantile Mongolismus häufiger 
unter Knaben als unter Mädchen sei. 


Der infantile Mongolismus und die Tuberkulose. 49 


Wäre diese Voraussetzung richtig — und es muß späteren 
großen Sammeluntersuchungen innerhalb und außerhalb von An- 
stalten vorbehalten sein, diese Frage zu beantworten — so ist es 
jedenfalls auffallend, daß auch die begleitende tuberkulöse Dispo- 
sition, die wie erwähnt nicht größer als bei normalen ist, auch 
häufiger unter Knaben als unter Mädchen ist. 

Auch innerhalb der zwei Geschlechter zeigt sich dasselbe Ver- 
hältnis, indem von den Knaben 24,3 Proz. aus tuberkulösem Ge- 
schlecht, während von den Mädchen 23,8 Proz. aus tuberkulösem 
Geschlecht waren. 

Daß dagegen eine größere Prozentzahl von Mädchen als von 
Knaben (14,2 Proz. Mädchen, 10,8 Proz. Knaben) die tuberkulöse 
Aszendenz in gerader Linie hatte, ist in voller Übereinstimmung 
mit z. B. Corner’s Untersuchungen über das Verhältnis der Tuber- 
kulose zu den beiden Geschlechtern. Diese Zahlen zeigen nichts für 
mein Material Eigentümiiches. 

Ich erwähnte früher, daß die obengenannten Zahlen, die ge- 
stützt sind auf die Verhältnisse eines Anstaltsmaterials, das Zu- 
fälligkeiten ausgesetzt ist, keinen absoluten Wert haben. Hierzu 
kommt, daß ihr relativer Wert auch etwas begrenzt ist, insofern 
sie sich auf die über den Patienten ausgestellten Atteste stützen, 
deren Zuverlässigkeit nicht über alle Kritik erhaben ist. Wo 
Tuberkulose in dem Geschlecht angeführt ist, liegt natürlich kein 
Grund vor zu zweifeln, daß es sich richtig verhalte; wo dieselbe 
aber nicht angegeben ist, braucht diese nach meiner Kenntnis der 
Art, wie die benannten Atteste ausgestellt werden, keinen Anspruch 
auf absolute Zuverlässigkeit zu haben. 

Von welchem Grad die in der Blutsverwandtschaft vorhandene 
Tuberkulose gewesen sei, darüber bekommen wir ein leidliches Urteil, 
wenn wir untersuchen, wie viele der erwähnten tuberkulösen Ver- 
wandten an dieser Krankheit gestorben sind; es scheinen sechs zu 
sein. Bei einem der angeführten, einem Vater, ist die ausdrück- 
liche Bemerkung gemacht, daß die Tuberkulose in sehr leichtem 
Grade zugegen war, bei einer anderen, einer Tante, ist die Tuber- 
kulose als zweifelhaft angeführt. 

Tuberkulose inderBlutsverwandtschaft des mon- 
goloiden Idiotenscheintnicht häufiger als in anderen 
Familien zu sein, und ist nicht so häufig, wie in den 
Familien der Phthisiker. Eine — obwohl nicht ent- 
scheidende ätiologische Rolle — scheint man ihr 
nicht absprechen zu können. 

Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 4 
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II. 


Was die folgende Untersuchung betrifft, wird es am praktischsten 
und übersehbarsten sein, das Material in zwei Hauptgruppen zu 
teilen: i 

A Gestorbene, 
B Lebende. 

Von gestorbenen Patienten, die an infantilem Mongolismus 
gelitten haben, erstreckt sich diese Untersuchung nur auf Patienten 
aus dem Jahrzehnte 1899—1909. In dieser Jahresperiode starben 
im ganzen 21, nämlich 16 Knaben und 5 Mädchen. Von diesen ge- 
hörten 5 Knaben und 2 Mädchen tuberkulösen Familien an. Das 
durchschnittliche Alter, in welchem sie starben, war bei den Knaben 
15,4 Jahre und bei den Mädchen 15,6 Jahre. Diese Zahlen sind in 
voller Übereinstimmung mit der von allen Verfassern festgesetzten 
Tatsache, daß mongoloide Idioten früh sterben. Der älteste unsrer 
gestorbenen Mongolpatienten erreichte ein Alter von 43 Jahren; es 
war ein Mann. Bei einer gewissen Anzahl derselben war, während 
sie lebten, klinisch nachweisbare Tuberkulose diagnostiziert in Ver- 
hältnissen, die in untenstehender Tabelle näher veranschaulicht 
werden: 
































Knaben Mädchen 
= = 4 2 | an 
: | nn 

lo JA | lo | 0j 

Anzahl| °P von |Anzahl; 0% | von 

sämt- | sämt- = 
| lichen | Knaben | lichen j Madchen 

Klinisch diagnostizierte | | | | | 

Lungentuberkulose 6 28,5 | 37,4 1 48 | 20 
Klinisch diagnostizierte | | 
Tuberkulose in andern Or- | | | 

ganen 3 14,2 184 | 1 48 | 20 

Summe | 9 | 427 | 58 | 2 | 96 | 40 


~] 


Klinisch diagnostizierte Lungentuberkulose wurde also bei 
von den 21 gestorbenen = 33,3 Proz. gefunden und klinisch dia- 
gnostizierte Tuberkulose in anderen Organen bei 4 von diesen 21 
— 19,5 Proz. gefunden. 

Im ganzen wurde demnach Tuberkulose bei 11 = 52,3 Proz. 
konstatiert, nach Geschlechtern verteilt bei 55,3 Proz. Knaben und 
40 Proz. Mädchen; Zahlen, die nicht sehr verschieden von der An- 
gabe anderer Verfasser über die Häufigkeit der Tuberkulose in dem 
Kinder- und Jünglingsalter sind (45—50 Proz.). 
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Außer den eigentlichen allgemein anerkannten tuberkulösen 
Leiden zeigten die unserigen — wie übrigens alle anderen mon- 
golischen Idioten Symptome, die, ohne daß die Diagnose auf Tuber- 
kulose bestimmt gestellt werden konnte, doch auf diese Krankheit 
hinwiesen. Zuerst unter diesen Leiden müssen Bronchitis und Ente- 
ritis genannt werden. 

Von diesen Leiden hatten: 

6 Knaben und 2 Mädchen Neigung zu Bronchitis, 
5 ` nd 5 = „ Enteritis, 


11 3 


14. 

Aus diesen beiden Tabellen lernen wir die Tatsache, daß unter 
den mongoloiden Idioten die Mädchen durchgehends widerstands- 
fähiger und weniger kränklich sind als die Knaben. 

Todesursachen. Woran starben nun diese 21 an infan- 
tilem Mongolismus leidenden Patienten? Untenstehende Tabelle 
wird es zeigen, indem ich erst die klinischen Todesursachen an- 
gebe, um diese später mit den Sektionsfunden zusammenzuhalten. 















| Knaben Mädchen Alter 
ubera | ES Knaben | Mädchen 
Ie|. 23 glo l2 
Todesursachen An- |3|8 8 /)An- 3518 
zahl |S 2 9 zahl 3 5.8 
| |2 S | &D 2| 2j| 
2:8 ]:S Dn E a | 
58/5 | o| |a | 
s®: „22: 
A| |= | 
Bronchitis 4 10|2|12] — |—|— |—/9 31 12 15 — 
Plötzlich gestorben LE 17 — 
Pneumonia crouposa — |[—|—|—| 1 /1/1|— — 16 
Pemphigus — |—|—|—| 1 |11 — 10 
Haemorrhogia cerebri | 11/0 1|-| — |-'- — 43 — 
Masern 8 |2|/1/2j 1 /0|=]|1 61813 16 
Meningitis tuberculosa*) | 1 11/1 —| — |-|— | — 10 = 
Tubere. pulmonum *) 2 012 —ı —  — — 102 
Coxitis tuberculosa *) 1 |1|1|— —|—-|— 11 _ 
Empyema pulmonum | 1/0|-|1| — |-|-|— 14 — 
Ostitis ossis sacri tubere, *) 1 |1|1|—| — |— — 8 = 
Peritonitis tubereul. *) pia jo 1| — 
Meningitis non tubere. — |—/—-|—| 1 |0|-/]1| — 13 
Carbuneul. lob. sub. ij 1 0/17) — 23 





r 


lıs |s|s|?:| 5 |2l2|3 | 








Die in der Tabelle mit * gemerkten Todesursachen sind die tuberkulosen. 
4* 
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Aus dieser Tabelle geht hervor, daß nur 6 Patienten = 28,5 Proz. 
an Tuberkulose gestorben sind und daß diese alle Knaben waren, 
was sehr gut im Einklang mit den klinischen Untersuchungen 
steht, nach welchen 9 Knaben und 2 Mädchen klinisch diagnosti- 
zierte Tuberkulose hatten. 


Die Beurteilung der Resultate dieser Tabelle wird durch die 
Tatsache etwas geschwächt, daß alle 5 Mädchen an akuten, hoch- 
fieberhaften Krankheiten starben, während die Knaben durchgehends 
an chronisch verlaufenden Krankheiten gestorben sind. Das heißt, 
daß die Möglichkeit an einer eventuell vorhandenen Tuberkulose 
zu sterben, weit größer für mein Knabenmaterial als für mein 
Mädchenmaterial war. 


In sein rechtes Licht kommt indessen diese Tabelle erst, wenn 
wir betrachten, in welchem Alter die Patienten gestorben sind. 
Wir sehen dann, daß die Ursache nicht die ist, daß die Mädchen 
nicht „Zeit bekommen“ haben um an ihrer Tuberkulose zu sterben, 
im Gegenteil, sie sterben durchschnittlich 3,1 Jahr später als die 
an Tuberkulose gestorbenen Knaben. Das Verhältnis ist ganz gewiß 
das oben gezeigte, daß die Knaben mehr ausgesetzt sind, nicht 
allein, weil sie durch das Geschlecht mehr disponiert sind (24,3 Proz. 
gegen 23,8 Proz. Mädchen), sondern auch, weil sie in größerer An- 
zahl nach der Anstalt geführt und daselbst angesteckt werden. 

Von den 6 Knaben, die an Tuberkulose starben, waren 3 aus 
tuberkulöser Familie, die 3 anderen, von welchen solches nicht be- 
kannt ist, starben 2 an Lungentuberkulose und einer an tuberkulöser 
Peritonitis (Bauchfellentzündung). 

Von den 2 Mädchen, von welchen es festgestellt war, daß sie 
aus einem tuberkulösen Geschlecht stammen, starb das eine an 
Pneumonia crouposa, das andere an Pemphigus. 

Um indessen der Frage auf den Grund zu kommen, ist es 
ferner notwendig, das Verhältnis zwischen den klinischen Diagnosen, 
den klinisch diagnostizierten Todesursachen und den Sektions- 
diagnosen zu betrachten. 

Die Sektionsresultate sind folgende: 


pulmonum (der Lunge) ; 

abdominis (peritonei, intestinorum (des Unterleibs) 
meningum (der Hirn- und Rückenmarkshäute) 
ossium (der Knochen) . 4 ; 

gl. bronchial (der Bronchialdräsen) : 

miliaris (allgemeine) 


Tuberculosis 


Huyu 
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Bronchopneumonia | 
Bronchitis a 
Pleuritis 

Endocarditis . 
Empyema pleurae . 
Haemorrhagia cerebri 


k j e A or 


Zum näheren Verständnis dieser Liste soll angeführt werden, 
daß mehrere der Diagnosen, die doch alle Hauptdiagnosen sind, 
indem die Nebendiagnosen und die zufälligen Sektionsbefunde nicht 
mit aufgenommen sind, natürlich an denselben Patienten gestellt 
wurden, so daß die Gesamtresultate folgende sind: 


Tuberkulose wurde bei der Sektion gefunden bei 11 = 52,3 Proz. 
? Tuberkulose, indem keine Sektion vorgenommen 

warde Grang gonarik a dumme ae 0 
Keine Zeichen der Tuberkulose bei. . . . . . 8=389 


Im ganzen 21 


” 


” 


Wir sehen demnach, daß Tuberkulose klinisch bei 11 Patienten 
in irgendeinem Organe diagnostiziert war und daß Tuberkulose 
auch durch die Sektion bei 11 Patienten gefunden wurde. 

Was speziell die Lungentuberkulose betrifft, war so diese bei 
7 Patienten klinisch diagnostiziert, und bei der Sektion wurde 
die Lungentuberkulose bei 9 Patienten gefunden. Dies Resultat 
wird sehr verständlich, sobald man bedenkt, wie außerordentlich 
schwierig es sein kann, einen Geistesschwachen mit dem Hörrohr 
zu untersuchen. 

Während also nur 6 der Patienten an Tuberkulose starben, 
zeigte die Sektion dieses Leiden bei 11 von ihnen. Demnach 
starben reichlich die Hälfte der Patienten, die Tuberkulose hatten, 
und bei reichlich der Hälfte der sämtlichen Gestorbenen zeigt sich 
bei der Sektion, daß sie tuberkulös waren. 

In präzisen Zahlen ausgedrückt: 28,5 Proz. der Patienten 
mit infantilem Mongolismus sterben (nach meinem Ma- 
terial berechnet) an Tuberkulose; 523 Proz. der Patienten 
mit infantilem Mongolismus, die sterben, haben (nach 
meinem Material berechnet) Tuberkulose in einer solchen 
Form, daß dieselbe auch in vivo diagnostiziert wer- 
den kann. 

‘Wir kommen damit auf keinerlei Weise durch unser Material 
über die gewöhnliche Tuberkulosemortalität, die 30 Proz. für das 
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Kindesalter und nur ein wenig über die gewöhnliche Tuberkulosen- 
mortalität, die 40—50 Proz. für das Kindesalter angibt (Seırz). 


IV. 


Wenden wir uns jetzt unserem lebenden Material zu, so umfaßt 
es in dieser Hinsicht 37 Patienten, nämlich 21 männliche und 16 
weibliche mit einem Durchschnittsalter von 14,80 bzw. 16,50 Jahren. 
Der älteste männliche Patient ist 34 Jahre, der jüngste 5 Jahre, 
der älteste weibliche ist 29 Jahr, der jüngste 6 Jahre alt. Von 
diesen sind im ganzen 9 aus tuberkulösem Geschlecht, 6 männliche 
und 3 weibliche, in Verhältnissen, welche die untenstehende Tabelle 
näher erklärt: 


——— ~ 
Knaben | Mädchen 











Gerade Linie 3 | 1 
Seitenlinie 3 | 2 
ETS 


Was nun diese Alterszahlen betrifft, so ist zu bemerken, daß, 
während das durchschnittliche Sterblichkeitsalter, wie oben gezeigt, 
ungefähr dasselbe für Knaben, wie für Mädchen war, nämlich 15,6 
bzw. 15,4 Jahr, das Durchschnittsalter des lebenden Materials da- 
von bedeutend verschieden ist. Dieses Verhältnis wird dadurch er- 
klärt, daß, wie erwähnt, die Mädchen erstens widerstandsfähiger 
als die Knaben sind (wir sahen, daß die gestorbenen Mädchen durch- 
gehends 3 Jahr älter als die an Tuberkulose gestorbenen Knaben 
waren); zweitens dadurch, daß, was ich auch früher hervorgehoben 
habe, der Knabenzutritt zu den Anstalten größer als der der 
Mädchen ist, ein Umstand, der Einfluß auf das Alter haben kann, 
wenn nämlich die Ursache dieser Erscheinung die ist, daß die 
Eltern mehr geneigt sind, ihre Knaben als ihre Mädchen in die 
Anstalt zu schicken, so ist die Folge davon, daß die Mädchen in 
einem verhältnismäßig späteren Alter hereinkommen, weil man sie 
eben solange wie möglich in der Heimat behält. 

Wir wissen nun, daß das entschiedene Durchschnittsalter für 
die Sterblichkeit 15 Jahr ist, oder aber, wenn wir eine Variations- 
breite zu beiden Seiten nehmen, das Alter zwischen 12 und 17 Jahren. 
Ferner wissen wir (nach Untersuchungen von CoRNET und anderen), 
daß die Empfänglichkeit für Infektionskrankheiten, speziell für 
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Tuberkulose, mit dem Alter abnimmt. Es ist deshalb Grund, zu 
erwarten, daß man in unserem Material eine verhältnismäßig große 
Anzahl von Mädchen über dieser Altersperiode und eine verhältnis- 
mäßig kleine Anzahl Mädchen unter dieser Altersperiode finden 
wird. Die untenstehende Tabelle zeigt, daß es sich auch so 
verhält. 











| Knaben Mädchen 
°/ von %o | h von %o 
Anzahl | Gesamt- | von Anzahl | Gesamt- | von 
| anzahl | Knaben anzahl ‚ Mädchen 
Unter 12 Jahr 7 188 | 333 4 10,8 | 25 
-N ,„ 10 27.02 479 5 13,7 31.2 
Über 17 , 4 10,8 | 19,1 Ä 7 188 | 48,7 
| | 








Wenn man nun untersucht, wie diese Patienten sich in Be- 
ziehung auf die Tuberkulose verhalten, so hat man ja wesentlich nur 
physikalische Untersuchungen, auf die man sich stützen kann. Da 
die Patienten beinahe niemals expektorieren, oder richtiger gesagt, 
beinahe niemals Verstand genug haben, ihren Auswurf auszuspeien, 
und da eine Aufholung von Kehlkopfschleim bei den meisten von 
ihnen mit ganz außerordentlichen Schwierigkeiten verbunden ist, so 
können bakteriologische Untersuchungen hier nicht benutzt werden. 
Um indessen doch etwas Kontrolle zu haben und um gewisse Zahlen 
zu erreichen, die zum Vergleich mit den Verhältnissen bei normalen 
Kindern dienen können, habe ich die kutane Tuberkulinreaktion 
Pırguver’s auf alle meine Patienten angewandt. Da dieselben sehr 
zu Konjunktivalkatarrhen geneigt sind, so habe ich die Ophthal- 
moreaktion nicht unternehmen dürfen. 

Durch physikalische Untersuchung wurde nun die Tuberkulose 
bei einer gewissen Anzahl Patienten konstatiert teils als Lungen- 
tuberkulose, teils als Tuberkulose in anderen Organen), wie es 
aus untenstehender Tabelle hervorgeht. 

Aus diesen Zahlen ergibt sich, daß auch unser lebendes Ma- 
terial in keinem wesentlichen Grade eine Abweichung von der all- 
zemeinen Tuberkulosestatistik bildet. Am interessantesten an dieser 





1) Mitgerechnet die sogen. skrofulösen Leiden (Drüsengeschwulst, 
chron. Blepharitis, Rhinitis, Pharyngitis, eitrige Otitis (Öhrentzündung), 
usw.), wo sie als ein wesentliches Glied des Krankheitsbildes auftraten. 
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he Al | 
| Knaben | Mädehen | 
% oj | % ho | oo, Knaben 
| An- von BA An- von von |u. Mädch. 
zahl | sämt- (Knaben! zahl sämt- | Mäd- |von sämt- 
| lichen | | lichen | chen | lichen 








Tuberkulose in andern | | | | | 
Organen als in der Lunge 13 | 35, 61,9 | 10 | 27,2 | 62,5 62,3 

Lungentuberkulose 8 |21 3889 | 4 |108 |25 | 3821 

Lungentuberkulose + | | | 
Tuberkulose in andern Or- ' | 
ganen | 6 | 162 | 285 














2 | 54 |125 | 20,8 
Lungentuberkulose — | | | 
Tuberkulose in andern Or- | | | 
ganen | 2 | 54 | 95 | 2 | 54 |125 10,8 
Tuberkulose in andern | | 
Organen -:- Lungentuber- | | | | 
kulose | 7 | 188 | 33,3 | 8 | 216 | 50 40,0 


Tabelle ist der Umstand, daß das, was überhaupt die Tuber- 
kulosezahl in die Höhe bringt, nichtdie Lungentuber- 
kulose ist, die mit sehr kleinen Zahlen einhergeht, sondern — 
dem entsprechend, daß unser Material, ungeachtet des höheren 
Alters einzelner, als Kindermaterial betrachtet werden muß — die 
Tuberkulose in anderen Organen. Das will mit anderen 
Worten sagen, daß die große Anzahl von Tuberkulosefällen weder 
in einer direkt lebensgefährlichen Form — welches auch die Re- 
sultate der Untersuchungen über die Verstorbenen bestätigt — 
noch in einer infektionsgefährlichen Form vorliegt. Dieses letzte 
ist von Wichtigkeit in Beziehung auf ihre Unterbringung in irgend 
einer Anstalt, indem das Verhältnis nach meinen Untersuchungen 
sich so zu stellen scheint, daß die an infantilem Mongolismus lei- 
denden Patienten in der Regel der Anstalt keine Ansteckungsgefahr 
verursachen, sondern daß diese (die Anstalt), wo nicht besonders 
günstige hygienische Verhältnisse sich geltend machen, vielmehr 
eine Ansteckungsgefahr für ihre stark empfänglichen, häufig dis- 
ponierten Mongoloiden darstellt. 

Was das Verhältnis zwischen Knaben und Mädchen betrifft, 
so bestätigt diese Tabelle ebenfalls meine Resultate von den Unter- 
suchungen über die Gestorbenen, in einemPunkte pointiert dieselbe 
noch die günstigere Stellung der Mädchen gegenüber der Tuber- 
kulose, nämlich dadurch, daß die einzige Zahl, die größer ist für 
Mädchen als für Knaben diejenige ist, welche die Tuberkulose in 
anderen Organen, ohne daß sich auch Lungentuberkulose findet, 
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angibt. Bei 6 Knaben und 4 Mädchen, also in 27,02 Proz. von 
sämtlichen Patienten, wurde keine Tuberkulose konstatiert. Dieses 
ganze Material wurde in Beziehung auf v. Pırqurr's Tuberkulose- 
reaktion mit folgendem Resultat untersucht. 














| Knaben | Mädchen 
v. Pırquer’s Reaktion | eas =, = À 
. > ei 2 
er Et 
Tuberkulose in andern Organen | | | 
als den Lungen i 8 5 0 4 5 1 
Lungentuberkulose 6 2 0 Li, +18 0 
Lungentuberkulose + Tuberku- | | 
lose in andern Organen I 4 2 0 1 1 0 
Lungentuberkulose —— Tuber- | 
kulose in andern Organen 2 0 | 0 0 2 0 
Tuberkulose in andern Organen | | 
> Lungentuberkulose | 4 3 | 0 3 4 1 


Die Gesamtzahl, ohne Rücksicht auf die Art oder den Sitz der 
Tuberkulose, geht aus folgender Tabelle hervor: 








v. Pırqurr's Reaktion | + | $ | ? | Summa 
Knaben i3 xe 0 21 
Mädchen 7 7 2 | 16 


Bei 10, wo keine Tuberkulose durch andere Untersuchungen 
festgestellt war, gab v. Pırqurr’s Reaktion folgendes Resultat: 





- 
v. Pırqurr’s Reaktion | + | — | ? | Summa 
| I 
Knaben EE 
Mädchen har Er a 


li 


Nach Altersklassen verteilt, kam folgendes Resultat hervor: 





| Unter 15 Jahr Über 15 Jahr 














v. Praquer's Reaktion | Dunn I- = — | Summa 
Fre rhe 

Knaben I 9 | eg o | 2 

Mädchen E a d | ZEIT 16 

Ths ehea ary 


In Proz. ausgedrückt gab die Untersuchung folgendes Resultat: 
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v. Pırqurr's Reaktion | Knaben | Mädchen 


a | 619% | 43,15%, 
= 38.09% | 43,75%, 
? | — | 1250% 


Wieder sehen wir hier die Tuberkuloseüberzahl der Knaben 
oder, mit aller Reservation gegenüber dem positiven, diàgnostischen 
Wert der Reaktion, deren größere Sensibilität, was wieder mit 
der früher erwähnten Altersfrage in Verbindung steht, indem das 
Durchschnittsalter für die Pırqurr-Reaktion sich folgendermaßen 
zeigte: 





| + 
Knaben 15,61 Jahr | 13,50 Jahr 
Mädchen 13, 160  „ 





Im ganzen gab als Hauptresultat v. Pıraurr’s Reaktion: 


+ 20 = 54,05 Proz. 
= 15 = 40,54 „ 
? 2= 540 „ 


Zum Vergleich soll angeführt werden, daß von Kindern im 
Alter von 3—16 Jahren auf dem Kinderhospital 58 Proz. + PırQtvET 
zeigten. 

Indem ich alle möglichen Vorbehalte dem diagnostischen Wert 
der Pıraurr-Reaktion gegenüber mache, hebe ich aber doch her- 
vor, daß jener von allen Verfassern bedeutend mehr Gültigkeit bei 
Kindern als bei Erwachsenen beigelegt wird. So kann ich auf 
den nicht geringen Unterschied zwischen der Klinischen (physikali- 
schen) Diagnose und der v. Pırqurr-Diagnose hinweisen, indem die 
erste ca. 73 Proz, die letzte 54,05 Proz. für die Gesamtzahl der Pa- 
tienten von allen Formen der Tuberkulose gab. Die Ursache hievon 
ist wahrscheinlich, daß die große Anzahl von Tuberkulosefällen in 
anderen Organen ohne Lungentuberkulose Fehldiagnosen einschließt. 
Ich habe indessen nur die Symptome in der Berechnung mit- 
genommen, die von dem Verfasser als Zeichen der gegenseitigen 
Abhängigkeit der Tuberkulose und des infantilen Mongolismus von 
einander angeführt werden und man sollte deshalb geneigt sein, das 
Resultat der Pırqurr-Untersuchungen als einen der Beweise, dab 
diese Annahme nicht richtig sei, anzusehen. 
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vV. 


Der infantile Mongolismus ist eine Hemmnisbildung. Als Folge 
dessen bildet die Haut bei diesen Patienten eine Mittelstufe 
zwischen der Haut des Kindes und des erwachsenen Mannes, sie 
ist in dieser Rücksicht am nächsten mit der Haut des Weibes zu 
vergleichen (CorxeET). Sie ist wie diese empfänglicher für die 
Tuberkulose als die Haut des Mannes; ihre Schleimhäute halten 
sich auf einem kindlichen oder halb erwachsenen Standpunkte und 
sie sind deshalb durchdringlich (Fıcker), wie auch ihre Lymphen- 
bahnen weiter und leichter passabel als die des Erwachsenen sind. 

Endlich findet sich ein Verhältnis, das ich in dieser Abhandlung 
nicht berührt habe, das aber gewiß eine bedeutende Rolle in 
den häufigen Respirations- und Hautleiden spielt, die dazu bei- 
getragen haben, den Namen Tuberkulose so unverdient an den in- 
fantilen Mongolismus zu heften, und das sind die außerordentlich 
häufigen organischen und funktionellen Zirkulationstörungen, die 
man bei dem infantilen Mongolismus trifft. Dieses Verhältnis spielt 
ganz gewiß eine überwiegende Rolle bei der Betrachtung von der 
geschwächten Konstitution dieser Patienten und macht sie zu einer 
leichten Beute irgend einer Infektion; daß dieselbe häufig von 
tuberkulöser Natur ist, gibt dem infantilen Mongolismus keine 
pathologische Sonderstellung anderen Schwächezuständen gegenüber. 

Daß auf einer großen Anstalt allezeit ansteckende Tuberkulose 
gefunden werden kann, ergibt sich von selbst und das Resultat 
der hier veröffentlichten Untersuchungen wird dann 
für eine Anstaltsbetrachtung dieses, daß es sich bei 
der Unterbringung von Patienten mit infantilem Mon- 
golismus in einer Anstalt häufig um ein vermehrtes 
Risiko für diese stark empfänglichen Individuen 
handelt und daß dieses Risiko hauptsächlich in der 
Richtung der Tuberkulose liegt. 
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Sexuelle Abnormität bei jugendlichen Schwachsinnigen 
Von 
Distriktsarzt Dr. Groh in Geesthacht bei Hamburg 


Mit 6 Textfiguren 


Der normale männliche Typus hat ebenso wie der normale 
weibliche Typus spezifische körperliche und seelische Merkmale. 
Von dieser Norm kommen aber häufig Abweichungen vor, mannigfache 
Übergänge und Abweichungen vom männlichen Habituszum weiblichen, 
wie umgekehrt, werden beobachtet. Da beide Geschlechter aus einer 
einheitlichen Uranlage hervorgehen, so hat man darin die Erklärung 
für die Tatsache zu finden gesucht, daß Individuen mit männlichen 
Geschlechtsdrüsen die charakteristischen Merkmale von Frauen be- 
sitzen und umgekehrt. In der Ontogenie ist es auch begründet, 
daß je später die Differenzierung der charakteristischen Geschlechts- 
merkmale eintritt, um so häufiger die Verwischung der Geschlechts- 
unterschiede sich findet. Je früher die Differenzierung beginnt, um 
so fester und sicherer ist andererseits die Entwicklung geworden. 
So findet die geistige Entwicklung des Menschen erst spät statt, 
sie ist außer von der Uranlage von vielen äußeren Umständen, wie 
z. B. Erziehung abhängig, auf geistigem Gebiete finden wir gerade 
am häufigsten solche Übergänge, weibische Männer und Mannweiber 
sind ja fast alltägliche Erscheinungen. Dagegen findet die Differen- 
zierung der Geschlechtsdrüsen, der Ei- und Samenzellen sehr früh 
statt, bereits nach der fünften Fötalwoche So ist es also schon 
ontogenetisch begründet, daß beim Menschen der Hermaphroditismus 
verus, das echte Zwittertum, also das Zusammentreffen beider Keim- 
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drüsen bei demselben Individuum, so gut wie nie beobachtet wird, 
nur ganz wenige einwandfreie Fälle sind beschrieben. Dies seltene 
Vorkommen von Hermaphroditismus bei den höheren Tieren, den 
Wirbeltieren, wird aber auch phylogenetisch erklärt. Man muß in 
der Aszendenz schon bis auf die Schnecken zurückgehen, wo sich 
der Hermaphroditismus verus erhalten hat. 

Selbst in der Pflanzenwelt hat die Natur die Begattung von 
Ei und Samenzelle, die von demselben Individuum stammen, zu 
verhindern gesucht. Zahlreiche, oft mit erstaunlichem Raffinement 
in der männlichen oder weiblichen Blüte angebrachte Schutzvor- 
richtungen suchen die Bestäubung der weiblichen Blüte mit den 
Samen desselben Gewächses oder gar derselben Blüte zu verhindern. 

Dagegen findet sich der Hermaphroditismus spurius viel häufiger. 
Wenn auch die primären Geschlechtsmerkmale Penis, Clitoris, Uterus, 
Schamlippe sehr früh angelegt sind, so entwickeln sie sich doch 
erst viel später nach dem embryonalen Leben, und während nor- 
malerweise bei dem Manne die Geschlechtsteile des Weibes zurück- 
bleiben in der Entwicklung, und umgekehrt beim Weibe sich die 
des Mannes nur als Rudimente finden, so können durch Kryptorchis- 
mus oder durch kümmerliche Entwicklung des Penis mit gleich- 
zeitigen klaffenden Geschlechtswülsten weibliche Genitalien vor- 
getäuscht werden, wie andererseits die starke Entwicklung der 
Clitoris den Anschein eines männlichen Gliedes hervorrufen kann. 
Analog der noch viel später erst in den Pubertätsjahren eintretenden 
Reife und Abstoßung des Eies und der Samenzellen bilden sich die 
sekundären Geschlechtsunterschiede aus. Es,sind dies diejenigen 
körperlichen Attribute, welche die Geschlechter erst in den Evo- 
lutionsjahren sich erwerben; dieser späten Entwicklung entsprechend 
sind nun die sekundären Geschlechtsmerkmale ganz besonders großen 
Schwankungen unterworfen. 

Hand in Hand mit der Ausbildung der sekundären Geschlechts- 
unterschiede bildet sich der Geschlechtstrieb aus, d. h. der Trieb, 
der den Mann zum Weibe und das Weib zum Manne hinzieht. Nach 
A. Mort zerfällt der Geschlechtstrieb in zwei Empfindungskompo- 
nenten, den Detumeszenztrieb und den Kontrektationstrieb. Die 
eine dieser Komponenten, der Detumeszenztrieb, sucht die Geschlechts- 
produkte zu entladen, eine Entspannung der Geschlechtsorgane zu 
bewirken, also ist physiologisch der gleichzeitige Eintritt des Ge- 
schlechtstriebes mit der Reife und Abstoßung der Geschlechts- 
produkte begründet. Der Detumeszenztrieb ist, wie auch phylo- 
genetisch das Beispiel der Fische zeigt, entschieden der primitivere 


Sexuelle Abnormität bei jugendlichen Schwachsinnigen. 63 


und elementarere von beiden, er findet sich bei normaler Entwick- 
lung der Geschlechtsdrüsen wohl eigentlichimmer. Der Kontrektations- 
trieb ist im Vergleich hierzu zweifellos der höher stehende, kom- 
pliziertere; es ist wohl keineswegs überraschend, daß gerade bei 
ihm sich so häufig Abweichungen von der Norm zeigen, namentlich 
wenn man die vielen Faktoren berücksichtigt, die von Jugend her 
auf seine Richtung bestimmend einwirken. — Dieser Zustand, daß 
also ein Individuum mit Samendrüsen nicht den entsprechenden 
Geschlechtstrieb zum Weibe besitzt, sondern zum eigenen, bezüglich 
umgekehrt beim Weibe, ist psychischer Hermaphroditismus genannt. 
Er ist erst spät wissenschaftlich erkannt und bis jetzt Gegenstand 
zahlreicher Kontroversen gewesen, ob er angeboren oder erworben 
ist. Hielt man in früheren Zeiten diese Anomalie für durch eigene 
Schuld erworben, sahen Staat und Kirche in dem Homosexuellen 
einen Verbrecher und belegten das Verbrechen mit schwerer Strafe, 
so ist von CASPER, der sich zuerst eingehender mit dieser Geschlechts- 
anomalie beschäftigt hat, auf das Krankhafte dieser psychosexuellen 
Erscheinung hingewiesen worden, und Iwan Broca, der noch 1902/3 
auf dem Standpunkt der akquirierten Homosexualität stand, gibt in 
seinem neuen Buche „Über das Sexualleben unserer Zeit“ bereits 
zu, daß neben manchen erworbenen Fällen von konträrer Sexual- 
empfindung, die meisten doch nach der Theorie von Mor, von 
v. KrRAFFT-EgingG und MaAGnus HirscHrELD als angeboren zu be- 
zeichnen sind. Diese Annahme von der angeborenen Homosexualität 
macht auch MERZBAcCH zu der seinigen. — Dessoir, der ganz und 
gar auf dem Standpunkt steht, daß die Anlage des Geschlechts- 
triebes bei der Geburt noch völlig undifferenziert ist, und erst 
später sich scheidet, mißt den Zufälligkeiten in den Pubertätsjahren 
die Entscheidung zu, ob ein Mensch sich homosexuell oder hetero- 
sexuell entwickelt. Mort hält die Homosexualität für angeboren, 
und nach ihm tritt die perverse Sexualität mit sich entwickelndem 
Geschlechtsleben spontan, ohne äußere Anlässe zutage, als indivi- 
duelle Erscheinungsform einer abnormen Artung, der Vita sexualis. 
Nach ihm ist es sogar wahrscheinlich, auf Grund genauer Unter- 
suchungen der sogenannten erworbenen Fälle, daß die auch hier 
vorhandene degenerative Veranlagung in einer latenten Homo- oder 
mindestens Bisexualität besteht, die zu ihrem Offenbarwerden der 
Einwirkung von veranlassenden, gelegentlichen Ursachen bedurfte, 
um aus ihrem Schlummer geweckt zu werden. 

So sind in neuerer Zeit alle Psychiater immer mehr und mehr 
zu der Ansicht gekommen, daß die Homosexualität als angeborene 
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Perversität vorkommt. Die erdrückend große Anzahl von einwands- 
freien Berichten Homosexueller unterstützt diese Annahme. Dr. 
Singer in Hamburg hat noch vor kurzem darauf aufmerksam ge- 
macht, daß er, obgleich er früher der Meinung gewesen, die Homo- 
sexualität sei erworben, doch seine Ansicht geändert: habe. Zu 
dieser Ansicht wurde er bekehrt durch die Angaben zahlreicher 
Homosexueller, die ihn aufgesucht hatten. In allen diesen Fällen 
handelte es sich um nicht kriminell gewordene Homosexuelle. Alle 
diese Kranken haben ihm nun angegeben, daß sie von Jugend auf 
homosexuell gewesen seien, daß ihre erotischen Träume denselben 
Inhalt gehabt hätten wie ihre Geschlechtsempfindungen im wachen 
Zustande, und bei allen diesen Kranken habe nicht der geringste 
Grund vorgelegen über diesen Punkt falsche Angaben zu machen, 
dessen Feststellung ihm aus wissenschaftlichen Gründen besonders 
wichtig gewesen sei. In letzter Zeit sind u. a. auch Krone und 
ULLRICHS sogar soweit gegangen, die Homosexuellen nicht nur nicht 
als krankhaft hinzustellen, sondern in ihnen sogar geistig, sittlich 
und ethisch besonders hochstehende Menschen zu sehen. 

Diese Auffassung muß jedoch entschieden zurückgewiesen werden. 
Gleichviel, ob man annimmt, daß die Welt nach teleologischen Ge- 
setzen aufgebaut wird, oder ob man auf dem Standpunkt steht, daß 
sie sich selbst durch den Kampf ums Dasein entwickelt, immer ist 
den Vorgängen in der Natur Zweckmäßigkeit, beabsichtigt oder 
unbeabsichtigt, zuzusprechen und die organische Natur, die auf der 
ganzen Linie im Pflanzen- wie im Tierreich, ein ungeheures Gewicht 
auf die Erhaltung der Art legt, hat niemals Lebewesen geschaffen, 
die sie nicht so gebaut hätte, daß sie den Fortbestand der Art 
gewähren. — Die Zweckwidrigkeit für die Erhaltung der Art von 
Individuen, die mit dem den Geschlechtsdrüsen entgegengesetzten 
(reschlechtstrieb ausgestattet sind, beweist, daß sie pathologische 
Produkte sind. Der Behauptung der Homosexuellen, daß sie sich 
in ihrem Liebesleben voll befriedigt fühlen und daß sie ihren Zu- 
stand nicht als krankhaft empfinden, noch eine Veränderung in 
ihrer Vita sexualis wünschen, beweist keineswegs, daß ihr Zustand 
nicht krankhaft ist. Mit dem gleichen Recht können dann alle 
Sadisten, Masochisten und alle mit den schauderhaftesten und ekel- 
erregendsten Perversitäten Behaftete ihr Empfinden als normal für 
sich in Anspruch nehmen. Auch das Argument der Homosexuellen, 
daß sie sich, weil sie frei von Liebe sind, völlig der Wissenschaft, 
der Kunst, dem Staatswohle widmen können, ist hinfällig angesichts 
der Tatsache, daß gerade bei Homosexuellen als echten Neuropathen 
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vielfach der Geschlechtssinn derartig triebartig entwickelt ist, daß 
sie ganz darin aufgehen, und das Ungestüm ihres Triebes sie mit 
zwingender Stärke von jeder sonstigen Beschäftigung abzieht. — 
Auch die von so vielen Uraniern (Perversen) gemachte Angabe, 
daß ihr Geschlechtssinn schon in der frühesten Kindheit mächtig 
rege gewesen sei, ist ein Zeichen der neuropathischen Belastung. 

Daß wir die Homosexualität so oft bei denjenigen psychischen 
Krankheiten antreffen, die wir zu den Degenerationskrankheiten 
zählen, läßt uns ebenfalls in den Homosexuellen eine Störung der 
Entwicklung, eine Degeneration erkennen. H. SchüLz behauptet, 
daß in der überwiegenden Mehrzahl erbliche Belastung zu ver- 
zeichnen ist, und eine bis auf frühe Lebensjahre nachweisbare 
Neurasthenie (Spinalirritation) mit Neigung zu Fluxionen, geringer 
Resistenz gegen Alkohol, periodisch schwankender nervöser Leistungs- 
kurve oder temporärer Verstimmung mit Reizbarkeit und impulsiven 
Neigungen, körperlich ist ausnahmslos eine neuro- oder psychopa- 
thische Anlage mit begleitend. Isoliert bei sonst vollkommen geistig 
Gesunden kommt das erwähnte Phänomen anscheinend nicht vor. 
Auf welcher Ursache diese Störung beruht, ob sie abhängig ist von 
der Sezernierung bestimmter Drüsen, die auf die Größe und Rich- 
tung des Geschlechtstriebes Einfluß haben, oder ob im Zentral- 
nervensystem einige Zentren anzunehmen sind, von deren Entwick- 
lung die Art des Geschlechtstriebes abhängig ist, sind noch ungelöste 
Fragen. Die psychische Homosexualität braucht nicht vergesell- 
schaftet zu sein mit der Abnormität sekundärer Geschlechtsunter- 
schiede, es gibt männliche Homosexuelle mit den Attributen voller 
Männlichkeit; das späte Erkennen der Homosexualität beruht sogar 
auf dem Umstand, daß relativ häufig psycho-homosexuelle, körperlich 
kein Stigma für ihre gegensätzliche Seelenempfindung haben. So 
gibt NÄckeE an, ihn habe erstaunt, als er eine Versammlung von 
300 Homosexuellen besuchte, daß die Anwesenden sich weder im 
Äußeren, noch im Gebaren von einer bisexuellen Gesellschaft 
unterschieden haben. 

Andererseits gibt es Individuen, welche die sekundären Ge- 
schlechtsmerkmale des anderen Geschlechtes tragen, sexuell aber 
den ihren Keimdrüsen entsprechenden Geschlechtstrieb. MaGNus 
HirschrELp beschreibt mehrere derartige Fälle. 

In der Hamburger Irrenanstalt Friedrichsberg befinden sich 
zur Zeit fünf Patienten, die auf geschlechtliche Perversionen hin- 
deuten, von denen vier den echt femininen Typus haben. Der 
Geschlechtstrieb dieser vier ist verschieden, bei zweien ist er 
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asexuell, bei zweien homosexuell. Der fünfte ist homosexuell. hat 
aber keinen femininen Typ im Körperbau. 


Im ersten Fall handelt es sich um einen Imibezillen. Charles Gustav 
Jochim C., geboren 6. II. 1892, ist erblich belastet. Großmutter war 
Bordellwirtin, Mutter und Schwestern Prostituierte, eine Schwester ist 
geisteskrank. Seine Vorgeschichte ergibt, daß er wegen seines Betragens 
aus der Schule entfernt ist, der Großmutter gewohnheitsmäßig Geld ge- 
stohlen hat, das er in Automatenhallen durchbrachte. — Am 5. Februar 
1909 wurde er wegen Stehlens, Herumtreibens und weil er sich nicht in 
geordneter Lebensführung halten ließ, der Irrenanstalt Friedrichsberg 
überwiesen. Der körperliche Befund ist folgender: 1,70 cm groß, schlank, 
jugendlich gebauter junger Mann mit ausgesprochenem weiblichen Habitus, 
Arme und Beine sind rund und verstrichen wie bei Frauenextremitäten. 
Die Schultern hängen. Die Hüften sind breit, runde Kontuien der Ober- 
schenkel, im Kreuz befindet sich die Rautengrube, wie wir sie bei der 
Capitolinischen Venus bewundern. Der größte Umfang der Brust bei 
seitlich erhobenen Armen quer über die Brustwarzen beträgt 78 cm, des 
Bauches quer über den Nabel 80,5 cm, der Hüften quer über das Gesäß 
88 cm. Beiderseits sind deutlich äußerlich bereits weibliche Brustdrüsen 
mit großem stark geriffeltem, wenig pigmentiertem Hof sichtbar. Man 
fühlt deutliche Drüsenscheiben, rechts etwas kräftiger als links. Die 
Genitalien sind gut entwickelt, Achsel- und Schamhaare in weiblicher 
Form ausgebildet, es fehlt der zum männlichen Typ gehörige, vom Scham- 
bogen zum Nabel sich heraufziehende Haarstreifen. Beiderseits bestehen 
etwas X-Beine. Der Schädel ist klein bei unverhältnismäßig großem und 
langem Gesichtsteil, Stirn auffallend schmal, der größte Kopfumfang be- 
trägt 52,5 em. Die Ohren sind groß, abstehend, flach, mit wenig aus- 
gebildetem Läppchen. Es besteht Konvergenzschielen und Andeutung von 
Nystagmus horizontalis. 

Psychisch ist der Kranke läppisch, albern und derart schwachsinnig, 
daß er über sein Vorleben und seine Familie keine sicheren Angaben 
machen kann. Ohne Interesse für das, was um ihn vorgeht, über Zeit 
und Ort ist er nicht orientiert. Uber seinen Geschlechtstrieb befragt, 
gibt er an, daß er weder zu Männern noch zu Weibern Neigung habe. 
Gelegentlich habe er im Schlafe Erektionen mit Samenerguß gehabt; es 
finden diese Erektionen aber statt ohne geschlechtliche Erregung. Ona- 
niert zu haben bestreitet er, die Unsitte ist bei ihm vom Wartepersonal 
auch nicht bemerkt worden. 


Aus der Krankheitsgeschichte ersehen wir, daß C. Idiot und 
geschlechtlich asexuell zu erachten ist. Wie Idioten intensiven 
Grades gänzlich unentwickeltes Geschlechtsleben haben können, so 
ist es auch bei Idioten schwächeren Grades, wie C. einer ist, im 
allgemeinen wenig entwickelt. C. kann als Beispiel von cerebral 
bedingtem Fehlen des Geschlechtstriebes gelten, bei welchem trotz 
normal entwickelten und funktionierenden Generationsorganen 
(Spermabereitung) jegliche Reizung des Geschlechtslebens überhaupt 
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und von jeher mangelt. Diese funktionell geschlechtslosen Indi- 
viduen sind. wie v. KRAFFT-EpınG annimmt, sehr selten, und wohl 
immer degenerative Existenzen, bei denen anderseitige funktionelle 
Cerebralstörungen, psychische Degenerationszustände, ja selbst ana- 
tomische Entartungszeichen nachweisbar sind. 





Fig. 2. 


Beim nächsten Fall handelt es sich auch um einen Imbezillen 
mit weiblichem Habitus. Johann Sch., geboren am 18. Mai 1888, 
wurde aus der Idiotenanstalt Alsterdorf der Irrenanstalt Friedrichs- 
berg überwiesen, weil er Symptome von (Gemeingefährlichkeit bot, 
unsittliche Handlungen mit anderen Zöglingen trieb, sowie die Kinder 
der Anstalt schlug und unausrottbaren Hang zum Stehlen hatte. 
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Der Zustand ist folgender: Sch. ist ein 1,75 cm großer, kräftig ge- 
bauter, ziemlich muskulöser junger Mensch, mit genügendem Fettpolster. 
Links hat er weibliche Brustdrüse mit deutlich fühlbarem scheibenförmigen 
Drüsenkörper. Die äußeren Genitalien sind gut entwickelt. Beide Beine 
haben weibliche X-Bildung, das linke ist auffallend ausgesprochener als 
das rechte. Der Schädel ist breit mit etwes vorspringendem Stirnhöcker, 
der größte Umfang über der Mitte der Stirn gemessen beträgt 56,5 cm. 
Die Ohren sind stark abstehend, namentlich das linke, die Läppchen gut 








Fig. 3. Fig. 4. 


ausgebildet. Spärlicher Flaum bedeckt die Oberlippe und das Kinn. Er 
näßt beinahe jede Nacht ein. Auf Befragen bestreitet er, daß er an dem 
Schlagen von Kindern Vergnügen gehabt habe. Als er eines Tages ins 
Bett eines Mitpatienten gestiegen war und mit erigiertem Glied gefunden 
wurde, gibt er auf die Frage, weshalb er zu dem Kranken ins Bett ge- 
stiegen sei, die Antwort: „Das habe ich bloß aus Unsinn getan.“ — 


Sexuelle Abnormität bei jugendlichen Schwachsinnigen. 69 


„Waren Sie öfter bei anderen im Bett?“ — „In Alsterdorf schon öfter 
aus Unfug.“ — „Geschlechtliches Empfinden dabei?“ — „Ja.“ — „Mit 
steifem Glied?“ — „Ja, das hab’ ich gehabt, dann sind die Eier nach 
oben.“ — „Lustempfindung dabei?“ — „Das kann ich nicht genau 
sagen.“ — „Sie sagten, Sie hätten keinen Samenerguß?* — „Nein, hab’ 
ich überhaupt nicht.“ — „Spielen Sie mit dem Gliede?* — „Ja, meist 
ist das nichts.“ — „Wie oft wird das Glied steif?“ — „Alle 3—4 Tage, 
kommt von selbst.“ — „Möchten Sie mal zum Weib ins Bett?“ — 
„Nein.“ — „Gar kein Verlangen danach gehabt?“ — „Nein, hab’ ich 
nicht.“ — „Önanieren Sie?“ — „Nein.“ — „Würden Sie lieber beim 
Manne oder Weibe schlafen?“ — „Ich schlafe am liebsten allein !* 


Sch. ist geistig ein Idiot. Seine geistige Entwicklung steht 
ungefähr auf der Stufe eines 7jährigen Kindes. Er kann nur 
mangelhaft lesen und schreiben, sein Rechenvermögen beschränkt 
sich auf Addition einstelliger Zahlen, das kleine Einmaleins be- 
herrscht er nur sehr unvollkommen. Sein Urteilsvermögen ist äußerst 
gering entwickelt. > 

Auch bei ihm ist der Teil des (Geschlechtstriebes, der durch 
Einwirkung oder durch innere Empfindung (also durch periphere 
oder durch zentrale Reizung, wie ROHLEDER diese beiden Auslösungs- 
momente unterscheidet, nicht entwickelt. Die zentrifugale Tätigkeit, 
das Sexualgefühl und die zentripetale Tätigkeit, der Drang nach 
sexueller Betätigung haben ihren Sitz in der Hirnrinde und sind 
bei ihm wie alle seine Großhirnrindenfunktionen mangelhaft ent- 
wickelt. Die spinalen Zentren dagegen (Centrum genito-vesicale 
und genito-spinale) sind entwickelt; von diesen Zentren wird der 
Detumeszentrieb ausgelöst, d. h. der grob sinnliche Trieb, hervor- 
gerufen durch die gefüllten Samendrüsen, während jede wahre Liebe, 
mag sie nun sinnlich und hingebend sein, oder anbetend und ent- 
sagend, immer eine deutliche psychische Seite hat. 

Unseren Patienten erfaßt der Detumeszenstrieb brunstartig, in 
der Befriedigung ist er nicht wählerisch, entweder er onaniert, oder 
er geht zu seinen Mitpfleglingen ins Bett zum Masturbieren. Dieses 
ist aber ebensowenig bei Sch. als Zeichen homosexuellen Geschlechts- 
triebes anfzufassen, wie bei anderen Zöglingen der Anstalt, welche 
derselben Unsitte fröhnten. Mangelnde Aufsicht in geschlossenen 
Anstalten, wie Kadettenanstalten, Alumnaten läßt, wie WULFFEN 
und viele andere angeben, mutuelle Onanie aufkommen, welche zu 
homosexuellen Handlungen überführen kann. In der Zeit vor der 
Geschlechtsreife, wo der Geschlechtstrieb noch nicht differenziert 
ist, kommen gleichgeschlechtliche, sogenannte pseudohomosexuelle 
Handlungen vor, gegenseitige Bettbesuche mit wechselseitiger Onanie 
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von Pensionskameraden. Hier handelt es sich aber, wie gesagt. um 
pseudohomosexuelle Handlungen, ebenso wie bei der bloßen Onanie, 
wenn sie nicht durch gleichgeschlechtliche Bilder geweckt wird. 
Sobald sich in der Pubertät der Geschlechtstrieb differenziert hat, 
und der heterosexuelle Verkehr möglich ist, hören derartige homo- 
sexuelle Handlungen auf. Die homosexuelle Betätigung von Sch, 
ist als eine Art Nachahmungstrieb aufzufassen; hätte er eine Ge- 
legenheit gehabt zu Mädchen ins Bett zu gehen, so hätte er jeden- 
falls seinem Detumeszenztrieb ohne größere Befriedigung und ohne 
Veränderung zu bemerken, beim Mädchen genügt. Seine Antwort 
auf die Frage: „Gehen Sie lieber zu einem Mädchen oder einem 
Manne?“ ist für die geringe Libido und das Fehlen des cerebralen 
Reizes überaus charakteristisch: „Am liebsten schlafe ich allein!“ 


Beim folgenden Fall Friedrich Karl Albert P. handelt es sich um 
einen im Jahre 1890 geborenen Menschen. Er ist 1,70 cm groß, schlank 
gebaut, leidlich muskulös, hat jugendliches Aussehen, Penis infantil. 
Samendrüsen sind auffallend klein, von Sperlingseigröße, spärliche Scham- 
haare, Achselhaare fehlen vollständig. Auf der Oberlippe und am Kinn 
befindet sich keine Spur von Flaum. Er hat kleine weibliche Brustdrüsen, 
Drüsenkörper deutlich fühlbar. — Neben der Gynäkomastie, der mangel- 
haften Entwicklung der Genitalien und der Behaarungsanomalie, ‘fallen als 
weitere weibliche körperliche Stigmata auf: das auffallend breite Becken 
mit weit ausliegenden Darmbeinschaufeln, die dieken Oberschenkel und 
die eigenartig weiblich geformten X-Beine, sowie die langen schmalen 
Plattfüße. 

Aus der Anamnese ergibt sich, daß der Vater Trinker ist, der 
Kranke in der Schule ein schlechter Schüler war, wegen Diebstahls mehr- 
fach bestraft wurde. Der Patient gibt an, zu Knabenspielen nie Neigung 
gehabt zu haben, seine Lieblingsbeschäftigung sei immer Scheuern und 
Putzen gewesen. Die Angaben werden von der Mutter bestätigt. — Ein- 
mal hat er einen vergeblichen Beischlafsversuch gemacht, der ihm äußerst 
unangenehm gewesen ist. Dagegen hat er, wie er aussagte, starke sinn- 
liche Neigung zu kräftigen Männern im Alter von 20—25 Jahren, und 
hat bei entsprechendem onavistischem Verkehr großen Genuß gefunden. 


P. ist fraglos homosexuell veranlagt. Nach dieser Richtung 
bewegten sich schon in der Jugend seine Neigungen, Knabenspiele 
mied er, mit echt weiblichen Beschäftigungen aber gab er sich gerne 
ab. Er hatte auch nach den Pubertätsjahren Gelegenheit zum sexu- 
ellen Verkehr mit Weibern, fand aber keinen Genuß daran, wohl 
aber verspürte er sexuelle Gefühle zu kräftigen Männern. Daß P., 
der als Imbeziller wenig Beobachtungs- und Beschreibungsgabe hat, 
bei allen Angaben immer hervorhebt, daß die Männer kräftig sein 
müssen, zeigt, wie sehr er geschlechtlich weiblich fühlt. Auch für 
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das Weib fällt, wie CHATEAUBRIAND, HAVELOcK ELLIS, v. KRAFFT- 
Esıne u. a. behaupten, in erster Linie von allen Vorzügen des 
Mannes die körperliche Kraft ins Auge. Liegen doch die Wurzeln 
von Sadismus und Masochismus in dem Machtgefühl des Mannes 
dem Weibe gegenüber und in dem Schwächegefühl, welches das 
Weib der körperlichen Kraft des Mannes gegenüber hat. 











Fig. 5. Fig. 6. 


Bei dem nächsten Falle handelt es sich um einen Degene- 
rierten: Robert Karl Emil B., geboren am 22. IV. 1889 zu Hamburg, 
wurde am 12. Juni 1909 zur Beobachtung seines Geisteszustandes 
der Irrenanstalt Friedrichsberg zugewiesen. Die Vorgeschichte ist 
folgende: 
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Am 19. 1. 09 war ein 6',, jähriger Knabe Erwin Sch. spurlos ver- 
schwunden; er war zuletzt, nach Aussage eines Kaufmannes, gesehen 
worden in Begleitung einer Person, die eine gewisse Ähnlichkeit mit dem 
als Sittenverbrecher bekannten Robert B. aufwies. B. wurde auf Grund 
dieser Aussage am 10. Mai 1909 verhaftet. An demselben Tage legte er 
ein schriftliches und vor drei Personen ein mündliches Geständnis ab, daß 
er sich an dem Knaben Sch. unzüchtig vergangen und ihn in die Elbe 
gestoßen habe. Das Geständnis hat er schon am Tage darauf widerrufen 
und hat nach dem Gutachten von Professor WEYGANDT bei den eingehen- 
den Explorationen immer wieder betont, daß das Geständnis aus ihm her- 
ausgepreßt worden sei. Er will von einem Ausfluge nach Helgoland, den 
er am Tage vorher gemacht hat, so ermüdet nervös gewesen sein, daß 
man mit ihm alles hätte machen können, und diesen widerstandslosen 
Zustand soll der Polizeibeamte sich zunutze gemacht und ihm das 
Geständnis diktiert und abgelockt haben. Das von Professor WEYGANDT 
abgefaßte Gutachten kommt zu dem Resultat, daß B. erblich belastet und 
hochgradig schwachsinnig ist, daß er an krankhafter Selbstüberschätzung 
leidet und unter dem Einfluß krankhafter Phantasie mit illusionären An- 
klängen steht, daß er ferner von Natur aus pervers veranlagt sei und sich 
zurzeit der Tat (wenn er der Täter war, wie das Gutachten WEYGANDT's 
als wahrscheinlich annimmt) in einem Zustande krankhafter Störung der 
Geistestätigkeit befunden hat, durch welchen seine freie Willensbestimmung 
ausgeschlossen war. Infolgedessen wurde vor Gericht die Anklage auf 
Mord fallen gelassen und B. außer Verfolgung gesetzt. Da Professor 
WEYGANDT den B. als gemeingefährlichen Geisteskranken erklärte, so 
wurde B. auf Antrag des Staatsanwalts zu dauernder Internierung in die 
Irrenanstalt Friedrichsberg überwiesen. 

Aus der Anamnese des B. ist folgendes von Bedeutung: Der Vater 
ist Trinker, die Mutter ist 47 Jahre alt, hat vor der Geburt des Sohnes 
an Gesichtsnervenschmerzen zu leiden gehabt und ist zurzeit sehr nervös, 
die Schwester ist 13 Jahre alt und hat viel gekränkelt. Der Großvater 
und die Brüder des Vaters sollen Trinker gewesen sein, ein Bruder der 
Mutter hat an Epilepsie mit Schwachsinn gelitten und ist in der Irren- 
anstalt Friedrichsberg gestorben. Uber die frühere Lebenszeit des B. gab 
die Mutter an, daß er die Zähne schwer bekommen habe, sprechen habe 
er rechtzeitig gelernt, doch er sei furchtbar schnell im Sprechen gewesen, 
als wenn er stottern wollte. Mit 3 Jahren sei er einmal umgefallen. 
Mit 7 Jahren sei er in die Schule gekommen. Er habe wegen seines schwäch- 
lichen Zustandes öfter Wein zu trinken bekommen. Er habe oft an Husten 
gelitten und mit 9 ‚Jahren an Scharlach. Seit dieser Zeit sei er etwas 
in der Schule zurückgeblieben, während er anfänglich sehr gut gewesen 
sei. Bettnässen hat sich nach Angabe der Eltern bis zum 10. Jahr ge- 
zeigt, nach einer Notiz in den Akten sogar im Anfang der späteren 
Lehrzeit. In der Schule hat der Lehrer mehrfach bemerkt, daß B. be- 
sonders schwer lernte. Von der Mutter wird noch behauptet, er sei sehr 
hinter dem Rauchen hergewesen. Nach dem Zeugnis der Schule soll Be- 
tragen und Ordnung durchweg gut gewesen sein, während Schulfleiß und 
häusliche Arbeiten selten genügend waren. 1904 aus der Schule entlassen, 
kam B. in die Lehre, zunächst bei einem Elektrotechniker, doch gab er, 
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weil ihm die Arbeit zu schwer war, die Stelle bald wieder auf; dann war 
er 9 Monate in einem Gold- und Silberwarengeschäft beschäftigt, wo er 
sich vergeßlich und zerstreut zeigte und wegen Unzuverlässigkeit entlassen 
wurde, darauf war er als Lehrling wieder bei einem Elektrotechniker, der 
erklärt haben soll, er sei nicht direkt unzufrieden mit B. gewesen, doch 
sei ihm dieser manchmal nicht richtig vorgekommen. Einmal hat er seinen 
Eltern von einem abenteuerhaften Unfall, den er erlitten haben will, er- 
zählt; es stellte sich aber heraus, dal) die ganze Geschichte erfunden war. 
1908 ging er mehrere Monate in die Strandmission. Für Sehenswürdig- 
keiten sei er immer furchtbar interessiert gewesen, er habe gern mit 
Feuer gespielt. 

Aus den Akten geht hervor, daß B. am 18. Juli 1908 einen 7 jäh- 
rigen Knaben und dessen Kameraden durch geschenkte 10 Pfennige ver- 
anlaßte ihn zu begleiten, ohne sie übrigens anzufassen. Er will das getan 
haben, weil es ihm zu langweilig war, allein zu gehen. 1909 kam er unter 
Anklage wegen wiederholten Sittenverbrechens, er hatte in den Jahren 
1907—1908 Knaben veranlaßt sich zu entkleiden und mit ihnen unzüchtige 
Handlungen getrieben. In der Gerichtsverhandlung gab B. die strafbaren 
Handlungen zu und schilderte dieselben folgendermaßen: Die Knaben 
haben an sein Glied gegriffen und so lange gerieben, bis Samen kam, dann 
sei er mit ihnen ins Gebüsch gegangen und sie hätten sich gegenseitig in 
die Hosen gegriffen. Einen Knaben mit Namen G. habe er nackend auf 
den Schoß genommen und sein Glied in dessen After gehalten, damit ein 
elektrischer Strom durch die beiden Körper gehen solle. Er selbst glaubt 
etwas Strom gemerkt zu haben. Seine Stimmung war der Lage nicht 
entsprechend, er gab sich vielmehr außerordentlich hoffnungsvollen Zukunfts- 
gedanken hin; so schrieb er aus dem Untersuchungsgefängnisse, es habe 
alles so sein müssen, und er freue sich, daß es so gekommen sei. Gott 
habe ihm hier Vergangenheit und Zukunft gezeigt, über die schreckliche 
Vergangenheit wolle er nicht reden, aber er sei fröhlich und glücklich 
über die Zukunft, in 6 Jahren seien sie die reichsten und angesehensten 
Leute Hamkurgs, denn Gott habe ihm verheißen, daß er ein Werk schaffen 
werde, wie es die Welt noch nicht sah; er wisse, was es sein werde, aber 
Gott habe Schweigen befohlen, und ihm den Zukunftsweg vorgeschrieben. 
Dem Sachverständigen gab B. damals an, er habe nachts Öffenbarungen, 
sehe sich an einer Maschine arbeiten, eine Stimme spreche mit ihm über 
seine Zukunft und Vergangenheit, er höre die Stimme Gottes. — Da das 
Gutachten es für sehr wahrscheinlich erklärte, daß B. schon am Tage der 
Tat geisteskrank im Sinne des Strafgesetzbuches $ 5l war, erkannte die 
Strafkammer 3 des Landgerichts auf Freisprechung. 

Vom 5. Januar 1909 suchte und fand B. bald Beschäftigung. Sein 
Arbeitskollege schildert ihn als einen Menschen, der nicht normal sei, er 
habe manchmal dummen Schnack geredet und vorzüglich lügen können. 
Der Meister bestätigt diese Angabe, gleichfalls viele von den Angestellten 
des Geschäftes; auch suchte B. einmal durch unrichtige Angaben zu be- 
trügen. So trug er für den 17. I. 1909 8!/, Stunden Arbeitszeit ein, 
obwohl da vom Geschäft aus garnicht gearbeitet wurde. Wegen Ent- 
wendung von Schrauben wurde er am 27. II. 09 entlassen. Am 17. I. 
09 ging er in den christlichen Jünglingsverein und trat dort in den Po- 
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saunenchor ein. Von den Eltern wird noch berichtet, daß er eines Abends 
im Februar im Hause erzählt habe, wie er gesehen habe, daß das Damm- 
torhotel abgebrannt sei. Später stellte sich heraus, daß dort gar kein 
Feuer war. 

Der Zustand von B. bei der Einlieferung in die Irrenanstalt war 
folgender: B. ist äußerlich geordnet, faßt die an ihn gerichteten Fragen 
richtig auf, gibt besonnen und geordnet Antwort und zeigt sich orientiert 
über Ort, Zeit und Zweck seines Aufenthaltes in der Irrenanstalt Friedrichs- 
berg. Seine Angaben über Kindheit, Schulausbildung usw. decken sich 
im wesentlichen mit denen der Eltern. Nur betont er immer seine Be- 
gabung und sein wissenschaftliches Streben. Seine Krankheiten (Kopf- 
schmerzen und schwächlichen Körperbau) führt er auf seine überreizten 
Nerven zurück, weil er so furchtbar viel lese. Das gehe manchmal von 
abends bis spät in die Nacht, er lese wissenschaftliche Werke, die in sein 
Fach gehören. Dann legt er großen Wert darauf, daß er im Jünglings- 
verein eifriges Mitglied und sehr fromm und religiös sei, alle Sonntage 
in die Kirche gehe, zu Tisch und an jedem Morgen und Abend bete. — 
„Ich glaube alles, was in der Bibel steht!“ 

Die Untersuchung ergibt, daß seine Kenntnisse ungemein dürftig, 
geradezu kläglich sind, das intellektuelle Niveau ist auffallend niedrig. 
Er selbst hat aber eine außerordentlich hohe Meinung von sich, er prahlt, 
daß er eine Schrift über elektrische Erfindungen verfaßt habe, diese ist 
jedoch fast vollständig abgeschrieben, und wo er einen eigenen Gedanken 
vorbringt, erkennt man, daß er für den Kernpunkt der Sache gar kein 
Verständnis hat. Seine enorme Selbstüberschätzung, die Hartnäckigkeit, 
mit der er von den Erfolgen bestimmter Erfindungen spricht, erinnert 
geradezu an Größenwahnvorstellungen. Bei der Exploration gibt er auf 
eindringliches Befragen zu, mit Knaben onaniert zu haben. Er habe seine 
„Freude“ an den Jungen gehabt. Nur jugendliche Körper erregen ihn 
geschlechtlich, was er bei seiner Betrachtung nackter Knaben empfunden 
habe. An nackten Männerkörpern finde er weniger Gefallen, Abbildung 
nackter Frauen regen ihn überhaupt nicht auf. In natura habe er noch 
kein nacktes Weib gesehen. Uber das Benehmen in der Irrenanstalt 
während der Beobachtung ist zu bemerken, daß B. sich still verhielt. 
Auffallend war vor allem eine gewisse Teilnahmlosigkeit, die so weit ging, 
daß er, als ihm erzählt wurde, seine Eltern seien dagewesen, um sich nach 
ihm zu erkundigen, und man ihn fragte, ob er etwas ausgerichtet haben 
wolle, nicht besonders reagierte und nicht einmal Grüße bestellte. — Er 
kannte nach 6 Wochen noch nicht einmal die Namen der täglich seine 
Abteilung besuchenden Arzte. 

Die körperliche Untersuchung ergab folgendes: B. ist 171 cm groß 
und schlank gewachsen, die Muskulatur ist mäßig entwickelt, die Fett- 
polster sind gering. Der gesamte Körperbau hat einen entschieden weib- 
lichen Zug. Sofort fällt in die Augen, daß die Brustdrüsen äußerlich 
stark hervortreten und verhältnismäßig groß nach Art der weiblichen 
Brustdrüsen entwickelt sind, ungefähr soweit hervorragend wie bei einem 
15—16 jährigen halberwachsenen Mädchen. Der Drüsenkörper ist deutlich 
zu fühlen, rechts noch etwas mehr als links. Das Becken ist verhältnis- 
mäßig breit. Die Konturen der Arme und Beine sind auch etwas weib- 
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lich. Die Füße sind lang und schmal. Es bestehen Schweißhände und 
Schweißfüße. Die Lendenwirbelsäule zeigt eine vermehrte Einbuchtung 
(Lordose) gegenüber der Norm. Es ist eine Spur von Hängebauch an- 
gedeutet. Die Geschlechtsteile sind voll entwickelt, die Hoden sind klein. 
Auf dem Unterleib in der linken Brustwarzenlinie, eine Hand breit links 
vom Nabel, findet sich ein erbsengroßes Pigmentmal, ein zweites kaum 
hirsekorngroßes oberhalb und außerhalb der linken Brustwarze, beides 
Bildungen, die vielleicht als überzählige Brustwarzen aufzufassen sind. — 
Der Schädel ist im Verhältnis zur Körpergröße auffallend klein, die Stirn 
ist besonders schmal und stark fliehend. Das Hinterhaupt steht ziemlich 
stark hervor. Der größte Kopfumfang direkt über den Augenbrauen und 
über den Ohren gemessen beträgt 51,5 cm, in der Mitte der Stirn nur 
50,5 cm (gegen 55 in der Norm). Die Breite des Kopfes, oberhalb des 
Ohres, von der einen Seite zur anderen gemessen, beträgt 14 cm. Die 
Länge von der Stelle über der Nasenwurzel bis zum Hinterhauptshöcker 
17 cm. Die Höhe des Kopfes über einer dem unteren Kopfumfang ent- 
sprechenden Horizontalebene gemessen, beträgt 9,8 cm. Die Haare sind 
hellblond und ziemlich weich. Die Bartbildung ist spärlich, ein dünner 
Flaum zeigt sich auf Wangen und Ohren. Häufig zeigt das Gesicht leb- 
haftes Erröten. Zeichen von Krankheit oder von krankhafter Anlage der 
inneren Organe sind nicht vorhanden. Bemerkenswert ist noch für das 
Sexualleben des B., daß, als der Arzt bei der Aufnahme des körperlichen 
Befundes den nackten Körper speziell die Brustdrüsen berührte, der 
Geschlechtsteil in eine halbe Erektion geriet. Auf Befragen gab B. nach 
einigem Zögern verschämt zu, daß ihn diese Untersuchung geschlechtlich 
errege. — 


B. ist ein Degenerierter, dessen ausgesprochen femininer Körper- 
bau annehmen läßt, daß hier von Natur aus eine Umstimmung des 
männlichen Organismus im Sinne einer partiellen weiblichen An- 
lage der sekundären Geschlechtscharaktere wie der Brustdrüsen so 
auch der Psyche vorliegt. Schon von Jugend auf haben nackte 
Knaben auf ihn geschlechtlich reizend gewirkt, er hat mehrfach 
Knaben gemißbraucht, hat mit anderen Knaben zusammen mastur- 
biert, und das zu einer Zeit, als er schon Lehrling war und die 
Fortbildungsschule besuchte. Denn das ist gerade das entscheidende 
Merkmal für das angeborene der Homosexualität bei jugendlichen 
Individuen, im Gegensatz zu der erworbenen, daß die angeborene 
in den Pubertätsjahren bleibt, während die an Homosexualität er- 
innernden Handlungen, ich denke an die Freundschaftsbündnisse in 
den Jugendjahren, in denen das Sexualgefühl große Schwankungen 
zeigt, nur vorübergehend ausgeführt werden. Diese Phase vergeht, 
und es tritt dann bei sexual normal angelegten Menschen ein rein 
heterosexuelles Fühlen auf. — B. hatte in der Großstadt Hamburg 
hinreichend Gelegenheit Verkehr mit dem weiblichen Geschlecht 
anzubahnen, wenn ihm das Bedürfnis hierzu gelegen hätte. Er selbst 
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aber bekundet, daß ihn Mädchen kalt ließen, nackte Knaben ihn aber 
reizten. Ob noch andere Perversitäten bei B. bestehen, vor allem 
Sadismus, an den man denken könnte, in Anbetracht der Ermordung 
des kleinen Sch. muß dahingestellt bleiben. — Möglicherweise ist 
B. an Dementia praeċox erkrankt bei welcher Erkrankung eine 
psychologische Motivierung des Mordes wohl nicht möglich wäre. 


Wenn wirklich eine Dementia praecox vorliegt, so würde es sich 
um eine sogenannte Pfropfhebephrenie handeln (das pubische Irre- 
sein, wie es von KAHBAUM und HEckER bezeichnet wurde), da Patient 
von Jugend auf schwachsinnig ist, und im Pubertätsalter dann langsam 
der neue Ausbruch der Erkrankung mit den phantastisch schwach- 
sinnigen Größenideen, den Sinnestäuschungen, den religiösen Wahn- 
ideen, den bizarren Einfällen und Aufschneidereien beginnt. 


Difterential-diagnostisch käme weiter noch in Betracht die Epi- 
lepsie. Für diese spricht die Heredität und das Bettnässen, dann 
der Traumzustand, in dem er sich bei dem Verhör befunden haben 
will, ferner seine Weitschweifigkeit, sein phrasenhafter Egoismus, 
seine fade, süßliche Art der Religiosität. Der Mord wäre dann 
vielleicht in einem Dämmerzustande ausgeführt worden, und das 
Motiv brauchte nicht Sadismus gewesen zu sein, 


Während nun B. an Knaben besonderes Gefallen findet, betonte 
der Kranke Sch. des vorhergehenden Falles, daß nur starke kräftige 
Männer ihn geschlechtlich erregten. In dem homosexuellen Empfinden 
dieser beiden besteht der Unterschied, daß der eine echt weiblich 
empfindet, der andere dagegen ein Sexualobjekt braucht, das noch 
nicht die Zeichen des Mannes, äußerlich eher Ähnlichkeit mit dem 
Weibe hat. Man könnte nun annehmen, daß die erstere Anomalie 
die schwerere sei, die Neigung zu Knaben die geringere, ja, daß sie 
einen fließenden Übergang zu der normalen Liebe des Mannes zum 
Weibe bildet. Es wäre, wie Mout sagt, immerhin denkbar, daß die 
Neigung zu solchen Knaben, wenn sie auch in sozialer Beziehung 
viel gefährlicher ist als die zu erwachsenen Männern, dennoch eine 
niedere Stufe des Pathologischen darstellt, da die Differenz zwischen 
dem Knaben und dem geschlechtsreifen Weibe geringer ist, als die 
zwischen dem geschlechtsreifen Weibe nnd dem geschlechtsreifen 
Manne. Obschon in dieser Weise der unreife Knabe gewisse Ana- 
logien mit dem geschlechtsreifen Mädchen bietet, scheint es doch 
als ob ausschließliche Neigung zu Knaben nur auf schweren patho- 
logischen Veränderungen beruhe, während eine gewisse sexuelle 
Reizbarkeit durch unreife Knaben in Verbindung mit der Reizbarkeit 
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durch geschlechtsreife Frauen oft ohne Degeneration vorzukommen 
scheint. 

Mort tritt zwar auf Grund zahlreicher Erkundigungen und 
Beobachtungen für diese Auffassung ein. Der Fall B. bestätigt 
seine Anschauungen in jeder Weise. B. ist ein schwer Degenerierter, 
und seinem widernatürlichen Trieb zu Knaben ist anscheinend ein 
junges Leben zum Opfer gefallen. 


Die Vorgeschichte des folgenden Patienten H. ist die: Er ist geboren am 
25. Januar 1885 und entstammt gesunden Eltern; ohne besondere Krank- 
heiten hat er die Volksschule bis zur zweiten Klasse besucht, das Lernen 
fiel ihm schwer, er spielte mit Knaben und Mädchen, spielte auch mit 
Puppen und nähte Puppenzeug, kleidete die Puppen an und ließ sie 
Theater spielen. — Nach der Konfirmation war er Laufbursche, arbeitete 
3 Jahre als Bote und war dann 2!/, Jahr als Arbeiter in einer Malerei 
beschäftigt. Etwa in seinem zwanzigsten Lebensjahre fiel dann den Eltern 
manches Abnorme an ihm auf, er war immer sehr zartfühlend. Seit einem 
Jahre arbeitete er nicht mehr (1904), gleichzeitig äußerte er Wahnideen, 
er glaubte, er sei das Kind der verstorbenen Schwester seiner Mutter, 
die in der Tat Tänzerin war, aber schon mit 18 Jahren in Holland, im 
Jahre 1874 gestorben war, ferner hatte er den Wahn, er sei ein Mädchen. 
Eines Abends kam er 8 Wochen vor seiner Einlieferung nach Friedrichs- 
berg nach Hause, war furchtbar von seinem Kollegen Karl R. verhauen, 
in den er sich verliebt hatte, der seine Annäherung aber falsch verstand. 
H. fragte, ob er immer in Männerkleidung gehen sollte und dergleichen ; 
erzählte der Mutter, daß er zwischen seinem Geschlechtsorgane und After 
noch einen After habe. Er arbeitete nicht mehr, weil er glaubte, daß 
irgend ein reicher Vater für ihn bezahlte, ja daß auch seine Eltern nicht 
nötig hätten zu arbeiten. Deshalb kam er mit den Eltern in Konflikte. 

1905 kam er dann in die Irrenanstalt „Friedrichsberg‘‘. Zu seinen 
Wahnideen äußerte er sich selbst folgendermaßen: Er sei nicht seiner 
Eltern Kind, sondern das Kind einer Schwester seiner angeblichen Mutter. 
Sein Vater soll ein Tänzer gewesen sein, seine richtige Mutter sei eben- 
falls Tänzerin gewesen. Seit Juli vorigen Jahres sei er von seiner Arbeit 
weggeblieben. Er habe seit dieser Zeit vieles gehört, es wäre davon ge- 
redet, er solle an die Bühne, er habe das damals geglaubt, weil er sehr 
gut hören könne. Er habe auch gehört, daß sein Meister sagte, er habe 
schon aus dem Auftreten des Patienten sehen müssen, was dieser für ein 
Mensch sei, und ihn demgemäß behandelt. Er habe zu Hause über seine 
Angelegenheiten nie direkt etwas gehört, sondern seine Angehörigen hätten 
nur stets über ihn getuschelt und leise gesprochen. Daß seine Mutter 
Tänzerin gewesen sei, habe er Weihnachten 1903 erfahren, als seine an- 
gebliche Mutter auf der Straße mit einer Nachbarin sprach, während er 
mit seiner Schwester ein paar Schritte davon stand. Er habe nicht gleich 
den Mut gehabt, seine Mutter danach zu fragen, sondern habe später ge- 
fragt, und da habe seine Mutter ihm seinen Geburtsschein gezeigt und 
gesagt, daß sie seine richtige Mutter sei. Diesen Schein erkläre er ein- 
fach für gefälscht, das sei seine Meinung, und die könne er verantworten. 
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Über sein Geschlechtsleben befragt, gibt er an, daß er sich nicht als Mann 


betrachte, sondern als Weib. „Waren Sie mal beim Mädel?“ — „Ein- 
mal.“ — „Liebe gepflogen?“ — „Ich wollte, ich hätte diesen Tag nie 
gesehen.“ 


Mit etwa 18—19 Jahren ist er im Bordell gewesen, hat aber nicht 
Erfolg gehabt. Er sei durchaus nicht aufgeregt gewesen, sondern wäre 
am liebsten gleich wieder weggegangen. Hat einmal längere Zeit, mit 
Unterbrechung, mit einem Mädel verkehrt, aber nur freundschaftlich, selbst 
den Gedanken eines Kusses weist er weit zurück. Er habe sich von jeher 
als Mädchen gefühlt, und nur interessiert für stramme Burschen mit 
kräftigen Schenkeln; diesen gegenüber fühlte er sich passiv hingebend. 
Dreimal war er platonisch verliebt, dabei so erregt, daß er die ganze 
Nacht an den betreffenden Burschen denken mußte. Von zweien hat er 
sich küssen lassen, der eine habe ihm trotz seines Willens masturbiert. 
Das sei ja verzeihlich, aber er habe sich trotzdem von ihm zurückgezogen. 
Er sei Zwitter, und wisse, daß die Zwitter von der Polizei die Erlaubnis 
bekämen mit Männern zu verkehren. Früher sei er ein Zwitter gewesen, 
jetzt sei er geschlechtlich voll entwickelt, und zwar sei er ein Mädchen. 
Seine Genitalien repräsentieren einen neuen Menschenstamm, wo die Weiber 
auch männliche Geschlechtsorgane haben, nur kleiner als die der Männer. 
Befruchtung wird bei dem neuen Menschenstamm auch in der Scheide er- 
folgen, nur sitzt diese bei ihnen nach hinten. Einem Mitpatienten erzählt 
er: „Ich bin halb Weib und halb Mann und muß erst drei Kinder haben, 
ehe ich glücklich bin.“ Auf diese Frage, wie er denn Kinder: bekommen 
könne, antwortete er: „Die werden uns von einem Manne eingeflößt, und 
ich gebäre sie dann aus dem After.“ Auf die Frage, was er von sich 
denke, gibt er zur Antwort: „Ich bin das sogenannte Zukunftsmädchen.“ 
Diese Behauptung sucht er zu erklären: „Ich bin doch natürlich eine 
Frau. Ich habe doch im After ein weibliches Organ vorgebildet und 
kann, wenn ich auf dem Rücken liege, befruchtet werden. Dieser neue 
Menschenstamm, dem ich angehöre. hat einen sechsten Sinn. Das männ- 
liche Glied, welches ich besitze, das ist dazu da, damit ich so meine Kraft 
bewahre. Ich kann auch Kinder bekommen, wenn ein gewöhnlicher Mann 
mich vom After aus schwängern würde.“ Er meint auch, er werde nie 
sein Aussehen verändern, nie Runzeln und graue Haare bekommen, so 
alt er auch würde. „Denn meine Kraft ist eine andere, als bei dem 
gewöhnlichen Menschenstamm.“ Einmal gefragt, ob er wieder arbeiten 
wolle, gibt er zur Antwort: „Wie kann ich denn arbeiten, ich denke, ich 
werde in kürzester Zeit entlassen und dann gehe ich nach Haus, wo 
mein Mann auf mich wartet.“ „Wollen Sie denn Kinder mit Ihrem 
Manne machen?“ Darauf meint Patient, indem er kokett verschämt die 
Augen senkt: „Pfui, Herr Doktor, das ist doch eine ernste Sache, wie 
kann man so sprechen!“ Im weiteren Gespräch gibt er auf die Frage, 
was er zu tun gedenke, wenn er entlassen würde, die Antwort: „Vielleicht 
wird mich mein Zukünftiger abholen.“ — „Ist es Karl R.?“ — „Ja, der 
soll mein Mann werden. Er war von Anfang an der erste und einzige, den ich 
hab’ leiden mögen.“ — „Sie sind doch selbst ein Mann, das geht doch 
nicht.“ — „Meine Geschlechtsteile sehen männlich aus, sind aber weiblich 
geschaffen.“ — „Sie können also Kinder gebären?* — „Das ist ja selbst- 
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verständlich, mit meinen Geschlechtsteilen kann ich den männlichen Samen 
aufnehmen, schwanger werden und Kinder gebären. Die Kinder werden 
durch die Bauchdecken wie bei den Frauen geboren. Ich bin ein Mädchen 
und will einen Mann, und dieser Mann ist Karl R.“ Er gibt allerdings 
zu, auch in andere Männer sich verliebt zu haben, aber den tiefsten Ein- 
druck habe doch Karl R. gemacht. Auf die Frage: „Wer ist Ihr Bräu- 
tigam ?* lautet stets die Antwort: „Karl R.“ Vor der Geburt hat er 
keine Furcht: „So schlimm stell’ ich mir das nicht vor, Da ist erst die 
Angst und Unruhe, das ist nicht so schlimm, da gewöhnt man sich daran, 
wie an’s Spielen mit der Puppe.“ Einmal meinte er, man habe ja sein 
Bett für zwei Personen eingerichtet, man habe ihm ein so breites Kopf- 
kissen gegeben, auf dem zwei liegen könnten, das sei doch wahrscheinlich 
wegen des zu erwartenden Babys geschehen. Auch um die Babywäsche 
ist er sehr besorgt. 


Dieser Fall ist insofern von den vorhergehenden verschieden, 
als der Kranke keine sekundären weiblichen Geschlechtsmerkmale 
hat, im Gegenteil den männlichen Typus repräsentiert, sich sogar 
eines stattlichen Bartwuchses erfreut, und doch auf den ersten An- 
blick, wenn die Würde des Mannes unter dem Rasiermesser gefallen 
ist, nach seinem Benehmen und sich Gebaren, für ein weibliches 
Wesen gehalten werden kann. Darum nannten ihn schon wenige 
Tage nach seiner Einlieferung in Friedrichsberg seine Mitpatienten 
„Henny“. Äußerlich sucht er durch die Tracht des Haupthaares, 
das keine Scheere kürzen darf, durch Beseitigung der Barthaare 
den Eindruck eines Weibes zu machen. Gang, Haltung lassen ein 
Weib vermuten Der Mund ist beim Sprechen gespitzt, um möglichst 
klein zu bleiben, die Sprache geziert, das Kokettieren mit den Augen 
versteht er aus dem ff, und bei delikaten Gesprächen kann er lieb- 
lich erröten und die Augen so züchtig zu Boden senken, wie der 
reizendste Backfisch. Scherze seiner Mitpatienten nimmt er leicht 
übel, spielt dann in weiblicher Weise den Gekränkten. Eine ältere 
Photographie, auf der er als Mädchen im Babykleid dargestellt ist, 
zeigt er mit Stolz jedem, der sie sehen will. Er putzt sich gern 
in weiblicher Weise mit bunten Schleifen und Bandabfällen. Als 
ihm einmal irrtümlicherweise die Haare, die schon zu lang geworden 
waren, abgeschnitten wurden, war er ganz unglücklich, stand mehrere 
Tage nicht auf, so könne er sich doch nicht sehen lassen. 

Er will am liebsten in die Frauenabteilung, der Gedanke habe 
ihn schon öfter beschäftigt, er habe sogar schon davon geträumt. — 
Bei H. handelt es sich entweder um einen Menschen, der homo- 
sexuell beanlagt und nun eine Dementia praeox zufällig dazu be- 
kommen hat, oder um eine Dementia, bei dem die Wahnfabel zu- 
fällig das sexuelle Gebiet umfaßt, und er sich nun, infolge eines 
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Wahns als Weib fühlt, und geriert ebenso wie z. B. ein anderer 
Paranoiker, der sich als Hund fühlt, das Gebaren eines Hundes an- 
nimmt. Für diese Auffassung spricht, daß, wenn er auch in der 
Jugend mehr wohl als andere Knaben Gefallen an Mädchenspielen 
gehabt hat, doch gewiß auch das heterosexuelle Empfinden, ent- 
sprechend der bisexuellen Anlage, wie bei Normalen die Oberhand 
erhalten hat. Wird doch von den Eltern bezeugt, daß er ein 
munterer Knabe gewesen sei, auch an Knabenspielen teilgenommen 
habe. Ferner ist er in der Schulzeit und in den nächsten 5 Jahren 
nach der Konfirmation, seinen Eltern als geschlechtlich pervers nicht 
aufgefallen. Erst in seinem 19. Lebensjahre tritt sein Wahnsystem 
und mit ihm seine Homosexualitöt hervor. Beachtenswert ist, wie 
H. auf Grund des psychischen Empfindens das Weib nachahmt, wie 
er sogar die physiologischen Vorgänge des vierwöchentlich sich ein- 
stellenden Unwohlseins empfindet. Echt weiblich ist auch sein 
Wunsch, Kinder zu gebären, korrespondierend dem Fetischismus 
der Frauen, die den durch das Titillare hervorgerufenen Organismus 
noch nicht erfahren haben, die höchste sexuelle Befriedigung in 
dem Gedanken einmal Mutter zu werden, empfinden. 

Ein weiteres Moment des Geschlechtsunterschiedes, das meines 
Wissens seither noch nicht zur Beurteilung derartiger Übergangs- 
formen herangezogen worden, ist die Blutuntersuchung. Bekanntlich 
hat der Mann 5 Millionen, das Weib 4"/, Millionen rote Blutkörperchen 
auf den Kubikmillimeter. Es liegt nun nahe, auch die Blutzählung 
bei unseren Kranken vorzunehmen und zu prüfen, ob vielleicht 
neben den übrigen weiblichen Körperbildungen auch die Zahl der 
roten Blutkörperchen auf das weibliche Geschlecht hinweist. Eine 
derartige vielleicht vermutete Abweichung konnte jedoch nicht fest- 
gestellt werden, alle Kranken hatten die bei Männern normalerweise 
vorkommende Zahl von 5 Millionen roten Blutkörperchen. Es wäre 
immerhin interessant, diese Untersuchung auch einmal an einem 
größeren Material vorzunehmen. 

Vielleicht liefert uns die junge Wissenschaft der Serologie, die 
uns schon so überraschende Resultate gebracht hat, auf diesem Ge- 
biete in absehbarer Zeit neue Gesichtspunkte. Irgendein gesetz- 
mäßiger Zusammenhang zwischen den körperlichen auf das weibliche 
Geschlecht hinweisenden Merkmalen und der psychischen Richtung 
des Geschlechtstriebes besteht nicht. Bekanntlich sind echt Psycho- 
homosexuelle mit vollkommen männlichem Körperbau sehr häufig, 
vielleicht gehört auch Fall V vorliegender Arbeit dazu, andererseits 
kann bei starker Ausprägung weiblicher Geschlechtsmerkmale die 
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Sexualität vollkommen fehlen, wie in Fall I u. II, oder aber auch 
eine entsprechende homosexuelle Veranlagung vorhanden sein, wie 
im Falle III und IV. 
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Bericht 
über den allgemeinen Fürsorge-Erziehungstag zu Rostock. 


Von 


Dr. med. Oscar Rein, Landsberg a. W. 


Einberufen von der freien Konferenz der Berufsarbeiter und Freunde 
des Fürsorge-Erziehungswesens tagte vom 27.—29. Juni 1910 in Rostock 
und am 30. Juni in Lübeck der V. Allgemeine Fürsorge-Erziehungstag 
unter großer Beteiligung aus allen Teilen Deutschlands. Weit über 500 
Teilnehmer zeigte die Teilnehmerliste auf, darunter viele Vertreter von 
Regierungen, Landes-, Provinzial- und Stadtbehörden; die Hauptzahl der 
Teilnehmer stellten natürlich die Leiter und Beamten der verschiedenen 
Fürsorge- und Erziehungsanstalten aller Konfessionen (meist Geistliche 
und Lehrer); Arzte waren leider nur elf anwesend, darunter sieben 
Psychiater. Diese geringe Beteiligung von psychiatrischer Seite ist be- 
sonders bedauerlich, da auf dem diesjährigen A.F.E.T. zum ersten Male 
die Notwendigkeit der Mitwirkung des Psychiaters bei der F.E. allge- 
meinere Anerkennung fand. Vorbereitet war dies ja schon dadurch, daß 
auf dem letzten A.F.E.T. 1908 in Straßburg der Vorstand sich außer 
dem bis dahin einzigen Arzt Herrn TIPPEL-Kaiserswerth noch die Herren 
FALCKENBERG-Herzberge, KLUGE-Potsdam und NEISSER-Bunzlau koop- 
tierte. Auf der diesjährigen Tagesordnung stand denn auch ein psych- 
iatrisches Referat, und wenn auch außer dem Referenten KLUGE-Potsdam 
von Psychiatern nur noch CRAMER-Göttingen zu Worte kam, so brachten 
doch auch die anderen Referenten und Diskussionsredner, theologische und 
juristische, fast sämtlich zum Ausdruck, daß die Zusammenarbeit von 
Psychiatrie und Pädagogie für die F.E. unbedingt notwendig sei, und die 
Versammlung nahm diese Ausführungen mit lebhaftem Beifall auf. 

Die Vorversammlung am 27. Juni abends brachte eine Reihe inter- 
essanter Mitteilungen aus der bisherigen Praxis der F.E. Nach Begrüßung 
durch den Vorsitzenden des Ortsausschusses, Senator WIGGERS-Rostock, 
und nach verschiedenen geschäftlichen Mitteilungen folgte eine Begrüßungs- 
ansprache des Vorsitzenden des A.F.E.T., Direktor P. SEIFFERT-Straus- 
berg, der als die Feinde des Fürsorge-Erziehungswerkes, welche diesem 
den allgemeinen vollen Erfolg vereiteln, bezeichnete: einmal die oft schon 
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recht vorgeschrittene innere Verwahrlosung der in die F.E. kommenden 
Kinder und die Armut, Laster und Sünden der Eltern, dann aber auch 
das Vorurteil des großen Publikums und die bisherige Handhabung der 
Rechtspflege. 

Eingehende Mitteilungen über Bedeutung, Erfolge und Miß- 
erfolge der F. E. brachte dann Erziehungsinspektor P. THIELE-Magdeburg. 
Wenn man die Erfolge nach dem vorliegenden statistischen Material betrachte, 
so müsse man vor allem berücksichtigen, daß das F.E.-Gesetz erst seit 
10 Jahren (in Preußen) in Kraft sei, daß somit die bisher aus der F.E. 
mit dem 21. Jahre entlassenen Zöglinge bei weitem zum größten Teil 
(wie übrigens auch jetzt noch) erst in nachschulpflichtigem Alter in die 
F.E. gekommen seien, ein Alter, wo einmal die innere und äußere Ver- 
wahrlosung meist schon weit vorgeschritten ist, und wo die erzieherische 
Einwirkung naturgemäß schwerer ist, als bei jüngeren Individuen. Zu 
dieser in der Natur der F.Zöglinge gegebenen Schwierigkeit kommen aber 
noch andere hemmende Momente: die Beschaffung und Ausbildung eines 
geeigneten Gehilfenpersonals für die Anstalten; die öffentliche Meinung, 
wonach durch die F.E. dem Minderjährigen ein Makel aufgedrückt werde, 
und nicht zum mindesten die falsche Auslegung des $ 1, Abs. 1, des 
F.E.G., da meist noch die F.E. erst als letztes Mittel angewandt werde, 
meist erst, wenn die betreffenden Kinder schon eine strafbare Handlung 
begangen haben. Außerlich bezeichnend sei ja auch, daß der Richter das 
Verfahren gegen den Minderjährigen, nicht aber für ihn führe. Unter 
Berücksichtigung dieser Umstände sei der Erfolg der F.E. entschieden 
als äußerst günstig anzusehen, wenn die Statistiken der einzelnen Anstalten 
bis zu 75 Proz. der entlassenen erwachsenen Zöglinge als gerettet be- 
zeichnen können. 

Der folgende Redner P. STUDEMUND-Schwerin sprach über die F.E.- 
Arbeit in Mecklenburg; den geringen Prozentsatz von F.Z. in Mecklen- 
burg im Vergleich mit anderen Staaten führt Vortragender hauptsächlich 
auf das Fehlen großer Städte und die im allgemeinen bessere wirtschaft- 
liche Lage der nur wenig Industrie treibenden Bevölkerung zurück. 

Herr P. BECKER-Rheindahlen sprach über die katholischen F.E.An- 
stalten; er hob als besonders wichtig in den Anstalten für schulpflichtige 
F.Z. hervor die Einrichtung von Hilfsklassen für schwachbefähigte Kinder 
und Hilfseinrichtungen für körperlich kranke Kinder; so besteht z. B. in 
Rheindahlen ein besonderer Pavillon für tuberkulöse Kinder. Von den 
in schulpflichtigem Alter in F.E. gebrachten Minderjährigen sind nach des 
Vortragenden Statistik mindestens 80 Proz. auf gute Wege gebracht. 

Über Werkstattlehre redete P. BACKHAUSEN-Hannover; er be- 
tonte den Wert der Werkstättenarbeit für die schulentlassene männliche 
‚Jugend und wies hin auf die gleichzeitig mit dem A.F.E.T. im Tivoli zu 
Rostock stattfindende Ausstellung von Erzeugnissen der Werkstätten von 
30 F.E.Anstalten, welche ein reiches Zeugnis ablegte für die Ausbildung 
der männlichen älteren F.Z. in den Anstalten. 

Als letzter Redner des Abends berichtete P. BusScHMmanx - Teltow 
über die Arbeit der evangelischen Magdalenenasyle, d.i. der Anstalten 
für die schulentlassene weibliche Jugend. Vortragender bezeichnet die 
Arbeit an diesen Zöglingen als besonders schwer, viel schwerer als an den 
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schulentlassenen Jungen; wenn trotzdem die Statistik bis zu 58 Proz. 
dieser Zöglinge bei Entlassung als gerettet ansehen könne, so sei dies ein 
recht guter Erfolg. 

Alle Redner belegten ihre Ausführungen noch mit zahlreichen statisti- 
schen Angaben und mit typischen Einzelbeispielen. 

In der I. Hauptversammlung am 28. Juni wurden zunächst ver- 
schiedene Begrüßungsansprachen gehalten von Vertretern der Stadt Rostock, 
der Regierungen beider mecklenburgischen Großherzogtümer, des preußischen 
Ministers des Innern und der übrigen Bundesstaaten, der Universität, der 
Landeskirche und der preußischen Selbstverwaltungen. Aus den Begrüßungs- 
ansprachen ist besonders hervorzuheben eine Anregung des Bürgermeisters 
Dr. Massmann-Rostock, ob der A.F.E.T. nicht einen Schritt unternehmen 
könne gegen die Gepflogenheit der Tagespresse, in breitester Ausführlich- 
keit täglich die schlimmsten Dinge, alle Gerichtsverhandlungen und Ver- 
brechen zu veröffentlichen, da diese Lektüre doch nur zu oft zur Ver- 
führung jugendlicher Individuen beitrage. 

Das Thema der I. Hauptversammlung lautete: „Unsere Wünsche 
an die Strafrechts- und Strafprozeßreform hinsichtlich 
der Fürsorgeerziehung.“ Das Referat erstattete Landesassessor 
Dr. HARTMANnN-Hannover in mehrstündigem ausführlichem Vortrag. Seine 
Leitsätze lauten: 


A. 


Die in den Entwürfen einer Strafprozeßordnung und einer Novelle 
zum Gerichtsverfassungsgesetze und im Vorentwurf eines Strafgesetzbuches 
enthaltenen Bestimmungen über die strafrechtliche und strafprozessuale 
Behandlung Jugendlicher bedeuten einen wesentlichen Fortschritt gegen- 
über dem jetzigen Rechtszustande. 

1. In strafrechtlicher Hinsicht ist insbesondere mit Freude 
zu begrüßen: Die Heraufsetzung des Strafmündigkeitsalters, der Wegfall 
des Einsichtskriteriums im bisherigen $ 56 des Str@GB., die besondere 
Behandlung der vermindert Zurechnungsfähigen, die Schaffung der Möglich- 
keit für den Richter, statt oder neben Strafe auf Überweisung zur staat- 
lich überwachten Erziehung zu erkennen, und die Bestimmung, daß die 
Strafvollstreckung an Jugendlichen in besonderen Jugendgefängnissen er- 
folgen soll. 

2. Neben diesen Bestimmungen bringt die strafprozessuale Vorschrift 
über die Einschränkung des Anklagezwanges der Staatsanwaltschaft und 
die Einstellungsbefugnis des Gerichts ($ 365, 373 Entwurf zur StrPO.) 
die erfreuliche Beseitigung eines der schwerwiegendsten Mängel des heutigen 
Rechts; auch die Schaffung eines Sonderverfahrens zur Aburteilung Jugend- 
licher und in Verbindung damit die Ausdehnung der Zuständigkeit des 
Schöffengerichts für Straftaten Jugendlicher, ferner die Ausdehnung der 
prozessualen Unterstützung jugendlicher Angeklagter und die Bestrebungen, 
den Jugendlichen vor der Berührung mit Erwachsenen zu behüten, ver- 
dienen Beifall. 
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B. 


Kann somit auch vom Standpunkt der Fürsorgeerziehung aus der durch 
die Reformvorschläge geschaffene Rechtszustand als Fortschritt anerkannt 
werden, so bleiben doch die folgenden Erwägungen zu berücksichtigen: 


I. in strafprozessualer Beziehung: 


1. Die Einschränkung des Anklagezwanges ist vom Standpunkte der 
Fürsorgeerziehung aus jedenfalls dann unbedenklich, wenn bestimmt wird, 
daß entweder die Vormundschaftsbehörde oder — wo ein solcher be- 
steht — ein Fürsorgeausschuß die Klageerhebung oder den Anklage- 
verzicht für zweckmäßig erklärt. Deswegen empfiehlt sich die Aufnahme 
einer solchen Bestimmung. 


2. Die Einrichtung der Jugendgerichte ist nicht dem Ermessen 
der Landesjustizverwaltungen zu überlassen, sondern allgemein für alle Amts- 
gerichte vorzuschreiben und die ausschließliche Zuständigkeit dieser Ge- 
richte für alle strafbaren Handlungen Jugendlicher — außer für Mord 
und Totschlag — zu bestimmen. Falls aber die Zuständigkeit der Land- 
gerichte für die schwereren Delikte beibehalten werden soll, ist die Bildung 
von Jugendgerichten auch bei ihnen vorzusehen. 


Hinsichtlich der Laienrichter über Jugendliche ist zu bestimmen, daß 
Personen, die auf dem Gebiete der Jugenderziehung Erfahrung besitzen, 
auf bestimmte längere Zeit zu ständigen Richtern zu berufen sind (analog 
dem Institut der Handelsrichter). 


3. Neben den vorgesehenen Bestimmungen über die Unterstützung 
der Jugendlichen im Strafverfahren empfiehlt sich noch für Fürsorgezög- 
linge anzuordnen, daß von der ersten Vernehmung, der Vollziehung der 
Untersuchungshaft und der Anklageerhebung an Stelle des gesetzlichen 
Vertreters tunlichst der Anstaltsvorsteher bzw. Fürsorger zu benach- 
richtigen ist. 

4. Die Vorschriften über die Hauptverhandlung sind zu er- 
gänzen, indem noch bestimmt wird, daß 


a) eine Verhandlung und Urteilsfällung gegen einen abwesenden 
Jugendlichen nicht zulässig ist, 

b) die Öffentlichkeit stets auszuschließen ist, daß aber bestimmten 
Personen nach dem Ermessen des Gerichts der Zutritt gestattet 
werden kann, diese Gestattung jedoch vom Gericht im Falle einer 
ungünstigen Beeinflussung des Angeklagten zurückgenommen 
werden kann, 

c) eine Verlesung des Eröffnungsbeschlusses durch formlose Mit- 
teilung der Beschuldigung ersetzt wird, 

d) bei der Vernehmung des Angeklagten und bei der Verhandlung 
das Gericht sich der Vermittlung von Personen der Jugendfür- 
sorge bedienen kann, 

e) die Verlesung von Zeugnissen über den Charakter und die Führung 
des Jugendlichen zulässig ist (Abänderung des $ 247 Absatz 2 
des StrPO.-Entw.), 
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f) die Räume des Jugendgerichts derart auszuwählen sind, daß die 
Berührung des Jugendlichen mit erwachsenen Angeklagten und 
anderen Personen, von denen eine ungünstige Beeinflussung zu 
befürchten ist, nicht nur während der Verhandlung, sondern auch 
in den Zugängen und Warteräumen ausgeschlossen ist. 

5. Von dem Ersatze der Untersuchungshaft durch Unter- 
bringung in Jugendschutzhäuser, wo solche geschaffen werden, ist weit- 
gehender Gebrauch zu machen, und dabei empfiehlt sich die Aufnahme 
einer Bestimmung, daß der Vorsteher dieser Anstalten die rechtliche 
Stellung eines vorläufigen Vormundes erhält. 

6. Hinsichtlich des Strafvollzugs bleibt — neben der Bestimmung 
des $ 70 Absatz 1 Vorentwurf zum StrGB., in welchem die Worte „oder 
Abteilungen“ zu streichen sind, — die Aufnahme von allgemeinen reichs- 
rechtlichen Grundsätzen dringend erwünscht, insbesondere wäre vorzu- 
schreiben, daß 

a) die Einzelhaft nur als Disziplinarmaßregel und auf die Dauer von 
höchstens einem Monat ohne Unterbrechung zulässig ist, 

b) ein Jugendlicher in demselben Jugendgefängnis, in das er über- 
wiesen ist, bis zur Beendigung der Strafhaft verbleibt, auch wenn 
diese über das 18. Jahr hinaus andauert, längstens aber bis zum 
21. Jahre, 

c) die Jugendlichen nach Charakter und Vorstrafen zu sondern sind, 

d) für eine dem künftigen Berufe angemessene Schulbildung Sorge 
zu tragen ist, 

e) Jugendliche in dem erwählten oder in einem ihren Fähigkeiten 
entsprechenden Berufe auszubilden bzw. fortzubilden sind, 

f) die Strafvollstreckung von Freiheitsstrafen bis zu einer Woche 
an Fürsorgezöglingen in der Erziehungsanstalt zulässig ist. 


II. in strafrechtlicher Beziehung: 


1. Die Bestimmung des $ 69, Abs. 2, Vorentwurf zum StrGB., die 
es dem Ermessen des Gerichts überläßt, ob Strafe oder Erziehung ein- 
treten soll, ist zu billigen, wenn einerseits der Strafrichter die erforder- 
liche Kenntnis der verschiedenartigen Erziehungsmaßnahmen besitzt und 
andererseits eine gutachtliche Mitwirkung von Fürsorgeausschüssen statt- 
findet. 

2. Wenn auch der Begriff der Zurechnungsfähigkeit für sich 
allein nicht die Grundlage für die strafrechtliche Behandlung der Jugend- 
lichen sein kann, so empfiehlt sich doch, wenn im Gesetze eine Um- 
schreibung dieses Begriffs gegeben werden soll, die Fassung des $ 3 des 
österreichischen Entwurfs eines Strafgesetzbuches zu wählen. 

3. Für die Minderjährigen von 18—21 Jahren empfiehlt sich 
eine Bestimmung dahin, daß sie hinsichtlich der Befugnis des Gerichts, 
von Strafe abzusehen, den Jugendlichen gleichzustellen sind. 

4. Für die strafrechtliche Behandlung der geistig Minder- 
wertigen ist die Aufnahme einer ergänzenden Anweisung an das Ge- 
richt erwünscht, daß von dem Ersatz der Strafe durch Erziehung und 
der Strafaussetzung weitgehender Gebrauch zu machen ist. Hinsichtlich 
der nicht straffähigen vermindert Zurechnungsfähigen ist zu bestimmen, 
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dal die Zeit der Verwahrung in einer Verwahrungsanstalt auf die Straf- 
verbüßung angerechnet wird. 

5. Damit die Fürsorgeerziehung künftig nicht noch mehr als Strafe 
oder Strafersatz angesehen wird, ist im Vorentwurf zum Str@GB. klarzu- 
stellen, daß die vom Strafrichter angeordnete staatlich überwachte 
Erziehung von der Fürsorgeerziehung wesentlich verschieden ist. 

6. Hinsichtlich des Strafmaßes ist gegegenüber Jugendlichen als 
Mindestfrist für die Dauer von Freiheitsstrafen eine Frist von 3 
Monaten einzuführen. 

7. Als Strafart ist der Verweis nicht beizubehalten, da er durch 
die nicht pönale richterliche Mahnung (im Entwurf zur StrPO.) ersetzt 
werden kann. 

8. An Stelle der bedingten Strafaussetzung ist die bedingte 
Verurteilung einzuführen. 

Jedenfalls ist aber beim Festhalten an der ersteren als Folge guter 
Führung die Tilgung der Verurteilung erwünscht. Im einzelnen gibt 
die Regelung des Entwurfs zu folgenden Abänderungsvorschlägen Anlaß: 

a) von der Bedingung der Unbestraftheit bei der Gewährung der 
Strafaussetzung Ausnahmen zu machen, ist dem Gericht zu ge- 
statten. 

b) Die Strafaussetzung ist auch für Geldstrafen vorzusehen. 

c) Das Verfahren in dem die Aufhebung der Strafaussetzung be- 
trieben wird, ist näher zu regeln, insbesondere zu bestimmen, daß 
der Betroffene einen Anspruch auf Anhörung und Verteidi- 
gung hat. 

d) Mit der Festsetzung einer Bewährungsfrist kann die Anordnung 
einer Schutzaufsicht verbunden werden. 

e) Für die Urteilsverkündung empfiehlt sich anzuordnen, daß dem 
Jugendlichen die Folgen der Nichtbewährung eindringlich vorzu- 
halten sind. 

9. Bei der Regelung der Rehabilitation der jugendlichen Ver- 
urteilten ist über die Löschung der Vorstrafen im Strafregister hinaus- 
zugehen und die Tilgung der Verurteilung entsprechend der Regelung des 
österreichischen Entwurfs eines Gesetzes betreffend das Jugendstrafrecht 
einzuführen. 

10. „Für die staatlich überwachte Erziehung (insbesondere die Für- 
sorgeerziehung) empfiehlt sich die Aufnahme einer reichsrechtlichen Straf- 
bestimmung gegen die Entziehung aus dieser Erziehung, die Verleitung 
und vorsätzliche Beihilfe dazu nach dem Vorbilde des $ 21 preuß. F.E.G.* 


C. 


Für die Zukunft ist der Erlaß eines besonderen Reichsgesetzes, das 
uns ein einheitliches Sonder-Jugendrecht bringt, welches das Strafrecht 
und Strafverfahren, den Strafvollzug und das Jugendschutzrecht umfaßt, 
und ein Reichsfürsorgeerziehungsgesetz dringend erwünscht. Über das 
Jugendgericht hinaus würde dabei das Jugendamt als eine Verwaltungs- 
behörde mit richterlichen Funktionen, welches alle Machtbefugnisse und 
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die Mittel besitzt, die zur Durchführung der Jugendfürsorge erforderlich 
sind, zu erstreben sein. 


Wegen der vorgerückten Zeit wurde ein Teil der Leitsätze von der 
Diskussion überhaupt ausgeschlossen, doch auch von den im übrigen vor- 
gemerkten Diskussionsrednern kamen infolge eines Schlußantrages mehrere 
nicht zu Worte. Aus der Diskussion sei folgendes hervorgehoben: Es 
solle nach Möglichkeit alles vermieden werden, was geeignet sei, die F.E. 
als eine gerichtliche Strafe erscheinen zu lassen; so sei auch die Straf- 
vollstreckung an F.Z. in den Erziehungsanstalten zu widerraten. — Ein 
Jugendrichter betonte nach seinen Erfahrungen an Jugendlichen der 
Großstadt die erzieherische Wirkung der verhängten Strafe gegenüber 
der weitgehenden Einstellungsbefugnis des Gerichts. — Von anderer Seite 
wurde die Errichtung von Erziehungsämtern vorgeschlagen, denen an 
Stelle des Staatsanwalts die Entscheidung über strafrechtliche Verfolgung 
Jugendlicher zuzufallen habe, und die in sich auch die Vormundschafts- 
behörde verkörpern sollten. — Prof. KLUMKER-Frankfurt a. M. warnte 
vor Übereilung bei Annahme der vorgeschlagenen Resolutionen, das ge- 
samte F.E.-Wesen sei noch zu jung, noch zu sehr in der Entwicklung 
begriffen, als daß man schon jetzt eine reichsgesetzliche Regelung fordern 
könne; man solle erst genügende Erfahrungen mit den jetzigen Ein- 
richtungen sammeln. 

In ziemlicher Hast wurden nach Schluß der Diskussion, während 
schon sehr viele Teilnehmer den Saal verlassen hatten, noch folgende 
Resolutionen angenommen: 


I. 


Der Allgemeine Fürsorge-Erziehungstag begrüßt mit Freuden die Er- 
klärung des preußischen Ministers des Innern, daß er die in der Sitzung 
des preußischen Herrenhauses vom 31. Mai 1910 gegebenen Anregungen 
zu einer verbesserten Fassung des Fürsorge-Erziehungsgesetzes prüfen und 
gegebenenfalls zu gesetzlichen Maßregeln benutzen wolle. Der Allgemeine 
Fürsorge-Erziehungstag bittet, eine Anderung besonders des $ 1 Abs. 1 
im Sinne der vorbeugenden Wirkung der Fürsorge-Erziehung in Aussicht 
zu nehmen. 

Der Allgemeine Fürsorge-Erziehungstag fordert seine Mitglieder und 
Freunde auf, für eine solche Verbesserung des Fürsorge-Erziehungsgesetzes 
vom Juli 1900 in allen zugänglichen Kreisen zu wirken. 


IH. 


Damit die Jugendstaatsanwälte und Jugendrichter nach $$ 365 und 
366 des Entwurfs der Strafprozeßordnung ihre Macht über die Jugend- 
lichen richtig handhaben können, wird es als dringendste Vorbedingung 
für die Durchführung aller Reformvorschläge notwendig sein, daß die 
Justizbehörden mehr als bisher die Mittel dazu bereit stellen, daß Jugend- 
staatsanwälte und Jugendrichter an den Veranstaltungen der Er- 
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ziehungsvereine usw. teilnehmen können, sowie daß sie Er- 
ziehungsanstalten und Pflegestellen persönlich besuchen können. 

Für eine planmäßige Orientierung der Jugendstaatsanwälte und 
Jugendrichter über die verschiedenen Formen der Erziehungsmaßregeln 
wird es aber notwendig sein, daß die Justizbehörden sich mit den Ver- 
waltungsbehörden, welchen die Durchführung der Fürsorge-Erziehung und 
sonstiger Fürsorge-Einrichtungen für Jugendliche obliegt, in Verbindung 
setzen, um für ihre Beamten regelmäßige Informationskurse 
über Erziehungsfragen abzuhalten. Die Mittel für letztere hätte die Justiz- 
verwaltung zu tragen. 


III. 


Der Allgemeine Fürsorge-Erziehungstag bittet im Interesse der He- 
bung des Berufsarbeiterstandes der Fürsorge-Erziehung und zur wirk- 
samen Förderung unserer Arbeit alle in der Fürsorge-Erziehung tätigen 
Behörden, Vereine, Anstalten und Personen dem Gedanken der plan- 
mäßigen Fachausbildung der Berufsarbeiter der Fürsorge-Erziehung durch 
Fürsorge-Erziehungs-Seminare und regelmäßige Fortbildungs- 
kurse warme Unterstützung und zu seiner Durchführung ausreichende 
Mittel zu gewähren. 


Am Nachmittag fand eine Besichtigung der Rettungsanstalt Gehlsdorf 
statt, von wo eine Dampferfahrt die Teilnehmer nach Warnemünde führte. 
Hier hielt am Abend Direktor P. Jaun-Züllchow einen Vortrag über: 
„Beschäftigungs- und Gesellschaftsspiele als wichtige Erziehungsmittel in 
Anstalten, Kolonien und Familien.“ 

Das Thema der II. Hauptversammlung war: „Die Behandlung 
der schwererziehbaren Fürsorgezöglinge.“ Das Referat war 
geteilt und wurde gehalten „vom psychiatrischen Gesichts- 
punkte aus“ von Direktor Dr. med. KLuGE-Potsdam und „vom pä- 
dagogischen Standpunkte aus“ von Anstaltsvorsteher P. BREDE- 
RECK-Strausberg. 

Das Referat von Direktor Dr. KLUGE wird in der nächsten Nummer 
dieser Zeitschrift ausführlich zum Abdruck gelangen. 

Die Leitsätze des pädagogischen Referenten waren folgende: 


1. 


Die Frage nach der Behandlung der schwer erziehbaren älteren Für- 
sorgezöglinge ist eine besonders wichtige, weil auf diesem Gebiet der 
Fürsorge-Erziehung die meisten Mißstände und Mißerfolge zutage ge- 
treten sind. 


II. 


Die schwer erziehbaren Fürsorgezöglinge sind zwar darin gleich, dal» 
sie fast ausnahmslos vorbestraft und mehrfach rückfällig geworden sind, 
aber dennoch lassen sich unter ihnen drei Gruppen feststellen. 
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1. Die sexuell Verwahrlosten: 
Sie bedürfen einerseits religiös-sittlicher Beeinflussung durch 
Religion, Geschichte, Gesundheitslehre, andererseits besonderer 
Stärkung ihres erschlafften Körpers und ihrer Willenskraft 
durch angestrengte Arbeit im Freien. 

2. Die kriminell Verwahrlosten: E 
Sie bedürfen im besonderen strengster Zucht und der Übung 
zum (Gehorsam, sowie geistiger Hebung durch bestmögliche 
Berufsausbildung; die Einzelhaft in den Gefängnissen bildet 
für sie ein wirksames Abschreckungsmittel. 

3. Die geistig Minderwertigen: 
Sie bedürfen besonderer ärztlicher Beobachtung und Behand- 
lung, doch ist auch bei ihnen verständnisvolle Einwirkung des 
Erziehers nicht ohne Erfolg. 


III. 


Zu erstreben sind besondere Anstalten für jede der drei Gruppen 
nach Art der Magdalenasyle, der Burschenfürsorgeheime und der Sonder- 
abteilung bei Anstalten für Epileptische usw. 


IV. 


Zöglinge, die auch nach Beendigung der Fürsorge-Erziehung nicht 
gebessert sind, sind zu entmündigen und je nach dem Grad ihrer Gemein- 
gefährlichkeit oder Minderwertigkeit in geschlossenen oder halboffenen 
Verwahranstalten festzuhalten und bei gemeinnützigen Unternehmungen 
zu beschäftigen. 


In der sehr lebhaften Diskussion wurde hauptsächlich das psych- 
iatrische Referat besprochen. Schatzrat BLESSMANN-Hannover und Prof. 
ÜRAMER-Göttingen sprachen über die Ergebnisse der psychiatrischen Unter- 
suchung an den F.Z. der Provinz Hannover und erwähnten die von der 
Provinz getroffene Enirichtung einer Beobachtungsstation für F.Z. in der 
Heil- und Pflegeanstalt Göttingen und die dem nächsten Provinziallandtage 
vorzulegende Einrichtung einer Abteilung für psychopathische F.Z. im 
Anschlusse auch an eine Heil- und Pflegeanstalt. Ferner betonten beide 
die notwendige Entmündigung schwerer psychopathischer F.Z. bei Er- 
reichung des 21. Lebensjahres, um somit die Möglichkeit einer weiteren 
Internierung in entsprechender Anstalt zu haben. CRAMER wies dann 
noch den von theologischer Seite erhobenen Einwand, man möchte nicht 
so viel über die große Zahl der geistig Minderwertigen unter den F.Z. 
veröffentlichen, um den F.Z. nicht noch diesen Makel allgemein an- 
zuheften, entschieden zurück mit dem Hinweis, daß geistige Erkran- 
kung kein Makel sei, sondern ein großes Unglück. Von 
verschiedenen Diskussionsrednern aus der Zahl der anwesenden Theologen 
wurde dann noch die Notwendigkeit der gemeinsamen Arbeit von Psychiatern 
und Pädagogen beleuchtet und der Forderung, daß die schwerer psycho- 


Bericht über den allgemeinen Fürsorge-Erziehungstag zu Rostock. 91 


pathischen Elemente in psychiatrisch geleiteten Anstalten unterzubringen 
seien, zugestimmt. Freilich fehlte es auch nicht an vereinzelten gegne- 
rischen Ansichten; so sagte ein Anstaltsleiter, man sei doch früher mit 
diesen „geistig Minderwertigen“ allein fertig geworden in den Erziehungs- 
anstalten, das würde wohl in Zukunft auch noch gehen; ein anderer forderte 
die Angliederung der Abteilungen für psychopathische F.Z. an die Er- 
ziehungsanstalten, die Untersuchung durch den Psychiater sollte da statt- 
finden, die Behandlung aber dann nach einmal gegebener Anleitung 
durch den Psychiater in den Händen der Pädagogen bleiben, denn 
in psychiatrisch geleiteten Anstalten bestehe doch die Gefahr, daß den 
Jugendlichen nicht die richtige christlich-sittliche Erziehung zuteil werde. 
Auch die Ansicht wurde geäußert, die Psychiater könnten direkt Ver- 
suche machen, statt christlicher Moral materialistische Anschauungen in 
das Gemüt der F.Z. einzupflanzen! Diese Einwände wurden von dem 
Geistlichen der Potsdamer Anstalten, P. Hennicke, entschieden zurück- 
gewiesen. — Gegenüber der gefundenen hohen Prozentzahl von geistig 
Minderwertigen unter den F.Z. wurde geltend gemacht, daß bisher wohl 
nur die in Anstalten untergebrachten F.Z. psychiatrisch untersucht seien, 
nicht aber die in Familienpflege befindlichen; eine Untersuchung auch 
dieser F.Z. dürfte vielleicht die Gesamtprozentzahl bedeutend herab- 
drücken. — Von allgemeineren Gesichtspunkten wurde in der Diskussion 
noch erwähnt der ungünstige Einfluß des häufigen Wechsels von Pflege- 
eltern und Anstalten. — Es wurde ferner hingewiesen darauf, daß in 
Berlin-Mitte seit Entfaltung der Tätigkeit der Zentrale für Jugendfürsorge 
30 Proz. schulentlassene Mädchen weniger in F.E. kämen, als früher; ob 
diese Entziehung der Jugendlichen von der F.E. in die private Fürsorge 
immer zum Besten sei, wäre doch fraglich. 

Mit kurzer Erläuterung wurde die Bitte der vom 21.—23. Juli in 
Braunschweig tagenden deutsch-evangelischen Asylskonferenz an sämtliche 
bei der F.E. beteiligten Instanzen vorgebracht, dahin zu wirken, daß die 
Mädchen, welche wegen Gewerbsunzucht zur F.E. überwiesen waren, zu 
Arbeitshaus verurteilt werden, sobald sie nach dem 21. Jahr, nach der 
Entlassung aus der F.E., wegen gewerbsmäßiger Unzucht wieder straf- 
fällig werden. Also auch bei geringeren Strafen als 4 Wochen Haft, die 
der Entwurf zum Strafgesetzbuche als Bedingung für die Überweisung an 
die Landespolizei ansieht. 

Nachdem im Schlußwort Dr. KLUGE noch kurz zu den verschiedenen 
gegnerischen Einwänden sich geäußert hatte, wurde folgende Resolution 
angenommen: 

„Die mit krankhaften Mängeln und Abweichungen auf geistigem Ge- 
biete behafteten Fürsorgezöglinge sind möglichst frühzeitig durch eine 
sachverständige Untersuchung zu ermitteln und in zweifelhaften Fällen 
einer gründlichen psychiatrischen Beobachtung in geeigneten Beobachtungs- 
stationen zu unterwerfen. Am besten ist die Untersuchung bereits vor 
der Überweisung in die Fürsorgeerziehung vorzunehmen. Aber auch 
später erscheint die Herbeiführung einer solchen Untersuchung notwendig. 

Bei der Behandlung der bezeichneten Zöglinge soll die erzieherische 
Tätigkeit nach aller Möglichkeit im Vordergrunde stehen. Sie kann aber 
der ärztlichen, psychiatrischen Mitwirkung nicht entbehren; diese wird in 
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um so umfassenderer und eingehenderer Weise erforderlich, um je schwerere 
Defektzustände es sich handelt. 

Die leichteren Schwachsinnsformen — Debilität und auch Imbezillität 
leichten Grades — können in den Erziehungsanstalten belassen bleiben, 
wofern diese für besondere Einrichtungen nach Art der Nebenklassen 
und Hilfsschulen Sorge tragen. Ebenso können Zöglinge mit leichteren 
nervösen und psychopathischen Erscheinungen unter Berücksichtigung 
ihrer speziellen Eigenart in den gewöhnlichen Erziehungsanstalten bleiben. 
Beide Gruppen sollen als erziehungsfähig gerade an dem Beispiele der 
gesunden und normalen Zöglinge aufgerichtet und gefördert werden. 

Diejenigen psychopathischen und dabei zumeist auch mehr oder 
weniger schwachsinnigen Zöglinge, welche nur unter großen Schwierig- 
keiten zu beeinflussen sind, die durch ihre Eigenart auf die leichteren 
Fälle von Minderwertigkeit und auf die gesünderen Elemente immer 
wieder ungünstig einwirken, sind in besonderen Erziehungsanstalten, sog. 
Zwischen- oder Verwahrungsanstalten, unterzubringen.“ 


Bemerkt sei noch, daß ein Presseausschuß gebildet wurde, dessen 
Aufgabe es sein soll, diejenigen Mitteilungen aus der Praxis der F.E. in 
die Öffentlichkeit gelangen zu lassen, welche geeignet sind, einen wichtigen 
Maßstab für die Beurteilung des Wertes und der Arbeit der F.E. zu 
geben. 

Der nächste A.F.E.T. soll im Jahre 1912 in Dresden stattfinden. 

Am Nachmittag des 29. Juni wurden noch verschiedene Anstalten 
in Rostock besichtigt, abends war gemeinsames Essen. 

Ein Sonderzug führte am 30. Juni ca. 250 Teilnehmer des A.F.E.T. 
nach Lübeck, wo ihrer zunächst ein vom Senat gegebenes Frühstück 
wartete. Nach diesem gab P. BECKER-Lübeck einen in der Hauptsache 
historischen Überblick über „die Jugendfürsorge im Lübecker 
Staat“. Dann fuhr man zur Besichtigung des Rettungshauses und von 
da zur Stadt. Abends fand noch eine Schlußversammlung statt, an der 
Referent nicht mehr teilnehmen konnte. — 

Ein ausführlicher Bericht über den A.F.E.T. zu Rostock mit den 
Vorträgen und Diskussionsreden nach Manuskript und Stenogramm wird 
im Selbstverlag des Vorstandes erscheinen und ist wie die Berichte über 
die früheren A.F.E.T. durch den I. Vorsitzenden, Direktor P. SEIFFERT, 
Strausberg (Mark), zu beziehen. 


ee 


Nachtrag . 
zu der Arbeit 


Ein Fall von Alkoholhalluzinose im Kindesalter. 


Zu meiner Arbeit im Band III, Heft 6, möchte ich einen kurzen 
Nachtrag liefern, der einige Punkte rektifiziert und die seitherige Weiter- 
entwicklung des Falles schildert: 

1. Außer den erwähnten Quellen diente mir auch die Polizeiakte des 
Vaters zur Grundlage. 

3. Außer von Schutzleuten liegen auch Berichte von sog. „Ermitt- 
lungsbeamten“ vor; diese sind keine Schutzleute, sondern Beamte des 
Waisenhauses. 

3. Die Beschwerde, daß der Pflegevater des Jungen trinke, bezog 
sich nicht, wie die Mutter mir gegenüber behauptet hatte, auf den Kranken 
selbst, sondern auf dessen gleichzeitig in demselben Dorfe befindlichen 
Bruder. Das betreffende Wort in jenem Schriftstück, das Beschwerden 
über die Pflegeeltern beider Kinder betrifft, ist nicht sehr leserlich; die 
Notiz befand sich in den Akten des Hugo G., also des Patienten selbst. 
Die Worte: „Die Mutter allein — —“ bis — — „versagt vollkommen“ 
sind also hinfällig. 

4. Die S. 494 erwähnte ärztliche Untersuchung war nicht die erste, 
die stattgefunden hatte, es befinden sich in den Akten mehrere ärztliche 
Atteste, meist vorgedruckte Formulare, „Der Zögling — — ist von mir 
untersucht und gesund befunden worden“.) Außerdem hatten einige 
augenärztliche Untersuchungen und Brillenbestimmungen wegen Hyper- 
metropie (Übersichtigkeit) stattgefunden. Diese Notizen waren bei dem 
Aktenauszug übersehen worden, da damals noch nicht an eine Veröffent- 
lichung des Falles gedacht worden war. 

Nach der Entlassung aus der Irrenanstalt wurde G. nochmals ärztlich 
untersucht; es wurde analog unseren hiesigen Beobachtungen ein kompen- 
sierter Herzfehler festgestellt und betont, daß der Kranke „schwere 
körperliche Arbeit auf die Dauer nicht leisten könne“ (März 1910). Auf 
unseren Vorschlag wurde er bei abstinenten Pflegeeltern untergebracht. 
Am 13. IV. 1910 beschwerte sich der Junge, er könne die schwere Land- 
arbeit nicht leisten; nach seinen mündlichen Angaben hatte er sich auch 
sonst persönlich mehrmals beschwert, er bekomme so viel Herzklopfen. 
Am 25. V. 1910 entlief er aus seiner Stellung. Vom Vater ins Waisen- 
haus zurückgebracht, bekam er dort einen schwachsinnigen Erregungszustand 
und wurde am 31. V.10 hier wieder aufgenommen. Er war und ist auch 
jetzt noch ganz ruhig und beschäftigt sich fleißig mit leichter Gartenarbeit. 
Alkohol hat er seither nicht zu sich genommen, zeigt auch kein Zeichen 
seiner früheren Psychose, für die er jetzt vollkommene Krankheitseinsicht 
hat. RITTERSHAUS. 
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Besprechungen. 


Prof. Schlagenhaufer und Prof. Wagner von Jauregg, Beiträge zur 
Atiologie und Pathologie des Endemischen Kretinismus. 
Mit 10 Abbildungen im Text und 5 lithographischen Tafeln. 

Nach einer Erörterung des gemeinschaftlichen Auftretens von Kropf 
und Kretinismus an der gleichen Örtlichkeit heschreiben die Forscher vier 
Hunde aus einer Kretinengegend Steiermarks, die durch plumpe Gestalt, 
verkürzten Schädel, kurze dicke Beine, hypertrophisch schlaffe Haut, fast 
haarlosen Schwanz, trockene Behaarung und schuppige Haut, wie auch 
durch ihr apathisches, plumpes, träges Verhalten alle Symptome des 
Kretinismus deutlich erkennen ließen. Eingehend werden die mikroskopi- 
schen Veränderungen der Haut beschrieben, die ganz erheblich waren, 
während die Schilddrüsen dieser Hunde weder mit bloßem Auge noch mit 
dem Mikroskop eine sichere Veränderung erkennen ließen. 

Fütterungsversuche von normalen Hunden mit dem eingedickten 
Wasser von steirischen Kropfbrunnen haben kein Ergebnis gehabt. 

Der Sektionsbefund eines von Geburt an kretinösen Kindes schließt 
die inhaltreiche Studie. W. 


Warburg, Das Farbenbenennungsvermögen als Intelligenz- 
prüfung bei Kindern. Münch. Med. Wochenschr., 1909, Nr. 49. 
Eins der hauptsächlichsten Desiderien bei der ärztlichen Beschäfti- 
gung mit Schwachsinnigen ist die Auffindung und Prüfung ganz bestimmter 
Untersuchungsmethoden, an denen es bisher ziemlich fehlt; der Unterschied 
gegenüber der Untersuchung Erwachsener liegt ja vor allem auch darin, 
daß man bei Erwachsenen, sofern man Milieu, Bildung, Stand berück- 
sichtigt, mit einem ein für allemal gegebenen Status rechnen kann. Bei 
Kindern aber kommt die Berücksichtigung der durch die Altersverschie- 
bung fortlaufend zustande kommenden geistigen Veränderungen in Be- 
tracht. Diejenigen, die sich viel mit diesem Thema beschäftigen, haben 
sich ja natürlich für den eigenen Gebrauch gewisse Vergleichswerte ge- 
schaffen und auch die Übung verleiht ja eine gewisse Sicherheit für Urteil 
und Gefühl. Allgemein brauchbar werden solche Dinge aber natürlich 
erst dann, wenn durch die Auffindung von Untersuchungsmethoden, die 
eine allgemeinere Berücksichtigung verdienen, die Möglichkeit zum Ver- 
gleichen zwischen den Ergebnissen verschiedener Untersucher möglich wird. 
WARBURG hat nun durch die genaue Feststellung des Farbenbenennungs- 
vermögens einen sehr brauchbaren Index geschaffen. In der Unterstufe 
der Normalschule benennen etwa 20 Proz. der Schüler die Farben richtig, 
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in der gleichen Klasse der Hilfsschule aber nur 3 Proz. Es ist dabei 
interessant, daß Mädchen hierbei bessere Resultate geben als Knaben. H. V. 


Dr. Cimbal, Taschenbuch zur Untersuchung nervöser und 
psychischer Krankheiten und krankheitsverdächtiger 
Zustände. Verlag Springer, Berlin 1909, 170 S., Preis 3,60 Mk. 

Auch den Lesern dieser Zeitschrift sei das Büchlein lebhaft empfohlen, 
das in seinem schmächtigen Umfang eine erstaunliche Fülle von Inhalt bei 
trefflicher Anordnung birgt. 

Schon die Erörterungen, wie man sich geistig Abnormen gegenüber 
benehmen soll, bieten den Nichtspezialisten wie auch den öfter mit Ab- 
normen beschäftigten Laien reiche Anregung. Auch besondere Anweisung 
für den Gebrauch des Buches durch Juristen werden gegeben. 

Praktische Fragebogenrentwürfe erleichtern dem Anfänger die Unter- 
suchung der psychisch zweifelhaften Fälle. Vor allem eingehend sind die 
anamnestischen Erhebungen berücksichtigt. Auch für Pflegerberichte finden 
sich entsprechende Anweisungen. 

Die ärztlichen Ratschläge für die körperliche Untersuchung berück- 
sichtigen auch genau den allgemeinen Körperzustand. In ihrer Vorführung 
moderner Untersuchungsmethoden gehen sie wohl etwas zu weit, denn es 
wird in der Praxis doch kaum vorkommen, daß jemand an der Hand eines 
Leitfadens die WASSERMANN’sche Reaktion ausführt; ja die Kobragift- 
reaktion ist schon bald nach dem Erscheinen des Buches als für praktisch- 
diagnostische Zwecke ungeeignet erkannt worden. Recht instruktiv sind 
die Ausführungen über Simulation. 

Vor allem ist auch Nachdruck darauf gelegt, wie die schwerer zu 
prüfenden Symptome geistiger Störung der Untersuchung zugänglich zu 
machen sind, so die Sinnestäuschungen, die Affektstörungen usw. Ein- 
gehend ist die Prüfung des geistigen Besitzstandes dargelegt; den päda- 
gogischen Leser wird die gründliche Berücksichtigung der jugendlichen 
Entwicklungsstufen besonders interessieren. 

Die experimental-psychologischen Prüfungsmethoden, deren Verwendung 
leider noch lange nicht Gemeingut aller Psychiater geworden ist, werden 
ausführlich geschildert. 

Der letzte Abschnitt widmet sich in geschickter Weise der Technik 
psychiatrischer Begutachtungen, unter Beifügung praktischer Beispiele; die 
für den psychiatrischen Sachverständigen wichtigsten Gesetze sind kurz 
angeführt. 

Ein Anhang gibt ein Register der wichtigsten Symptome und Sym- 
ptomkomplexe, eine Literaturübersicht und Material zur Prüfung der In- 
telligenz. 

Bei dem reichhaltigen Inhalt ist es nicht angebracht, einige wenige 
Einzelheiten, in denen man anderer Meinung sein kann, besonders zu 
unterstreichen; der Ansicht, daß bei Vortäuschung krankhafter Ideen der 
dazu gehörige Gesichtsausdruck völlig dem menschlichen Willen und der 
Vortäuschung entzogen sei, kann ich nicht beipflichten. Zur Auskunft- 
erteilung über einen Kranken möchte ich die nächsten Nachbarn, Freunde 
und Arbeitsgenossen nicht als absolut ungeeignet bezeichnen, nur ist Vor- 
sicht und Kritik jenen gegenüber am Platz. Weiterhin möchte ich der 
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Feststellung des Schulwissens nicht ganz den Stab brechen, weil schon 
aus der Art, wie der Untersuchte es produziert, doch oft wichtige Schlüsse 
gezogen werden können. 

Ungeachtet solcher geringfügiger Einzelheiten muß das Taschenbuch 
der Leserwelt dringend ans Herz gelegt werden. W. 


Strohmayer, Vorlesungen über die Psychopathologie des 
Kindesalters. Tübingen 1910, 303 S., 5 M. 

In einem ausgezeichnet geschriebenen und fesselnden Buche stellt 
STROHMAYER seine reichen persönlichen Erfahrungen in einer für alle um 
dieses Arbeitsgebiet Besorgten gleich lehrreichen Weise dar. Das Buch 
wendet sich an Mediziner und Pädagogen, wird aber besonders auch für 
die Fürsorger und Anstaltsleiter ein wertvolles Buch sein. Die Einleitung 
beschäftigt sich mit der Stellung der Arzte und Pädagogen zu dem ge- 
meinsamen Arbeitsfelde und mit der gegenseitigen Abgrenzung ihrer Tätig- 
keit. STROHMAYER sagt mit Recht, daß der Arzt da, wo er an das Ge- 
biet herantritt, eine ausreichende Kenntnis der jugendlichen Defektzustände 
auch vom erzieherischen Standpunkt aus mitbringen soll; Sache des Päda- 
gogen ist Erziehung und Unterricht, nicht Behandlung und Stellung von 
Diagnosen, denn hier läuft er Gefahr, ein medizinisches Halbwissen in die 
Praxis umzusetzen. Das Buch gliedert sich in üblicher Weise in die Dar- 
stellung der allgemeinen Atiologie und Prophylaxe und in die Besprechung 
der einzelnen Formen der psychopathischen und neuropathischen kindlichen 
Krankheitszustände. Die Stärke des Buches liegt darin, daß es an der 
Hand geradezu mustergültiger Krankengeschichten überall eine praktische 
Anwendung dessen gibt, was der ärztliche Beobachter und Untersucher 
im einzelnen Fall zu erzieherischen und unterrichtlichen Fragen an hand- 
greiflichen Ratschlägen beizubringen vermag. Besonders interessant für 
Lehrer und darüber hinaus für Eltern und Erzieher überhaupt ist die 
Darstellung, wie erbliche Faktoren, Kinderstube und Milieu in der Hervor- 
bringung und andererseits in der Bekämpfung und Zurückhaltung nervöser 
Erscheinungen bei Kindern zusammenwirken oder sich entgegenarbeiten 
können. STROHMAYER hat recht, wenn er in beredten Worten darstellt, 
daß die Eindrücke der Kinderstube von tiefer bleibender Wirkung auf 
Gedankenwelt und Habitus des Kindes sind. Er erörtert, wie Ruhe und 
Stetigkeit. nicht Vielgeschäftigkeit und unruhiges Besorgtsein wichtig sind 
für die Disziplinierung der Affekte, für die Abhärtung gegen Schmerz, 
wie Einfachheit und Erziebung zur Wertschätzung der kostbaren Zeit den 
Kindern einen richtigen Blick für die wahren Werte des Lebens ver- 
mitteln helfen. Erwähnt darf werden, daß der Verf. einer planvollen 
sexuellen Aufklärung das Wort redet. Das Buch bringt neben der geistigen 
Diätetik des Kindesalters auch Ratschläge für die körperliche Erziehung 
und Ernährung und darf in seiner ungemein geschickten Darstellungsweise 
in der gegenwärtigen großen Flut der kinderspychologischen Literatur als 
eine exzeptionelle Erscheinung gelten. H. V. 
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In nachstehendem erstatte ich den Bericht über die im 
letzten Quartal 1909 vorgenommene psychiatrisch - neurologische 
Untersuchung der in Anstalten untergebrachten schulpflichtigen Für- 
sorgezöglinge der Provinz Hannover. Zugleich erlaube ich mir, dem 
Landesdirektorium den gehorsamsten Dank für die Übertragung dieses 
Auftrages auszusprechen um so mehr, als es mir dadurch vergönnt 
wurde, ähnliche Untersuchungen, +) die ich vor Jahren an den Zög- 
lingen der Berliner Zwangserziehungsanstalt zu Lichtenberg vor- 
genommen hatte, wieder aufzunehmen und zu erweitern. 

Die Provinz ist bahnbrechend vorgegangen, als sie zuerst eine 
systematische offizielle Erforschung des psychischen Zustandes der 
schulentlassenen Fürsorgezöglinge veranlaßte. So steht sie auch 
hier an der Spitze dieser Bestrebungen, die dem bedeutungsvollsten 
subjektiven Faktor in der Verwahrlosung zu seinem Rechte verhelfen 
und die schwierige Frage der Fürsorgeerziehung erleichtern sollen. 
Zum ersten Male ist in diesem Umfange ein Material einer einheit- 
lichen Untersuchung unterzogen worden, das schon in den frühesten 
Lebensabschnitten den Weg des sozialen Verfalles wandelt. Die 
Untersuchung dieser jugendlichen Verbrecher — denn in der Mehr- 
zahl handelt es sich um solche — ist um so bedeutungsvoller, als 


1) MÖNKEMÖLLER, Psychiatrisches aus der Zwangserziehungsanstalt. 
Allgem. Zeitschr. für Psych. 1899. Bd. 56, S. 14. 
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sie sich fast ausnahmslos in einem Milieu entwickeln müssen, das 
nur zu geeignet ist, solche asoziale Neigungen anzufachen oder zu 
stärken, und das in dieser Zeit eine viel einschneidendere Wirkung 
hat wie in späteren Jahren. An diesem spröden Materiale soll noch 
die Schule die schwierige Aufgabe der ersten Erziehung lösen. Und 
alle diese Momente verschärfen sich dadurch in ihrer Bedeutung, daß 
diese jugendlichen Kandidaten der Fürsorgeerziehung in unbestritten 
hohem Maße im Banne der geistigen Unzulänglichkeit stehen. 

Daraus geht ohne weiteres hervor, wie bedeutungsvoll die Er- 
forschung dieses Altersabschnittes ist. Die Verhältnisse, in denen 
sich diese unerfreuliche Entwicklung vollzieht, sind noch verhältnis- 
mäßig übersichtlich. Die Macht der verschiedenen ursächlichen Fak- 
toren läßt sich leichter gegeneinander abwägen. Eine Reihe von 
ungünstigen Einflüssen, die später die Übersicht verdunkeln, kommt 
noch nicht zur Geltung. Wie sehr eine Prägung des späteren Lebens 
in kriminelle Form von dieser ersten Gestaltung des Charakters 
abhängt, liegt auf der Hand. Will man das Übel an der Wurzel 
angreifen, so muß in dieser Entwicklungsperiode am nachdrücklichsten 
und vor allem frühzeitig eingegriffen werden. Das ist aber nicht 
möglich, wenn man nicht darüber im klaren ist, wie es um die Psyche 
bestellt ist, an der diese eingreifenden Erziehungs- und Umgestaltungs- 
versuche vorgenommen werden sollen. 

Sind schon die einmaligen Untersuchungen an schulent- 
lassenen Fürsorgezüglingen immer nur mit der Reserve zu 
verwerten, der man bei diesen zeitlich foreierten Feststellungen 
nicht entraten darf, so wird man bei diesen kindlichen Untersuchungs- 
objekten Selbstkritik und Vorsicht in der Beurteilung erst recht 
walten lassen müssen. Das Hauptkontingent der nicht normal ver- 
anlagten Fürsorgezöglinge rekrutiert sich aus der angeborenen 
Geistesschwäche in ihren verschiedenen Abarten. Sie läßt sich in 
den späteren Stadien schon deshalb unschwer feststellen, weil sich 
das ganze Niveau der geistigen Leistungsfähigkeit scharf von dem 
der Altersgenossen abhebt und auf einem kindlicheren Standpunkte 
stehen geblieben zu sein scheint. Was dort als Ausnahme erscheint, 
ist für die niederen Altersstufen die Regel: die pathologische Kind- 
lichkeit läßt sich von der physiologischen ungleich schwerer scheiden. 
Das Tempo, in dem sich die Entwicklung vollzieht, ist bei dem 
einzelnen Individuum verschieden, Unterschiede, die das Kind hinter 
seinen Altersgenossen zurückstehen lassen, können sich später noch 
in manchen Fällen ausgleichen. Eine verlangsamte Entwicklung 
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hindert durchaus nicht, daß zuletzt doch noch eine vollsinnige und 
leistungsfähige Persönlichkeit ersteht. 

Was aber am meisten die Beurteilung erschwert, ist die Tat- 
sache, daß wir abgesehen von dieser gelegentlich auftretenden 
natürlichen Langsamkeit in der Entwicklung nicht selten mit 
einer künstlichen, durch die Macht der Verhältnisse bedingten 
Hemmung der Geistesentfaltung zu rechnen haben. Es handelt 
sich nicht nur darum, dab die überwiegende Mehrzahl unserer Zög- 
linge auf eine sehr unregelmäßige Schulvergangenheit zurückblickt, 
daß sie die Schule regelmäßig geschwänzt und sich den häuslichen 
Schularbeiten ganz entzogen hat. Viel wichtiger ist es noch, daß 
man zu Hause meist nicht daran denkt, an einer, wenn auch noch 
so bescheidenen geistigen Entwicklung mitzuarbeiten, daß dort nur 
die gröbstmateriellen Interessen zu Worte kommen, und daß die 
geistige Entwicklung im Schmutz geradezu erstickt wird. Die un- 
erquickliche Entwicklung ihres Charakters, die abstoßenden Äuße- 
rungen ihres Egoismus halten sie von dem Verkehre mit besser 
gearteten Altersgenossen zurück, der unbewußt befruchtend auf die 
geistige Weiterentwicklung einwirkt. Das Leben auf der Gasse 
führt dem Kinde eine Fülle von Eindrücken zu, die nicht dazu an- 
getan sind, es zum systematischen Denken und zur Erweiterung 
seiner Kenntnisse anzuhalten. Dazu kommt dann noch in nicht 
seltenen Fällen die ärmliche und ungesunde Lebensführung, die 
Unterernährung in ihren schwersten Formen, die das geistige Weiter- 
arbeiten erschwert und sie auch bei bescheidenen Anforderungen 
der Schule erlahmen läßt. Beim Eintritte in die Anstalt, in der 
sich die Kinder zuerst meist fremd fühlen, erhebt sich dazu unbewußt 
der passive Widerstand gegen die aufgezwungenen Segnungen der 
Fürsorgeerziehung, die sie nicht zu verstehen vermögen. So machen 
sie denn recht oft einen derart gehemmten und geistig erstorbenen 
Eindruck, daß auf den ersten Blick eine angeborene geistige Schwäche 
der schwersten Art vorzuliegen scheint. Mit dieser durch die Ver- 
hältnisse gezüchteten Pseudodemenz, die man unter andern Ver- 
hältnissen kaum zu Gesichte bekommt, muß man für eine bestimmte 
Zeit nach der Anstaltsaufnahme rechnen. Selbst bei geistig an- 
scheinend vollkommen erstarrten und verödeten Kindern, die sich 
kaum zu den geringsten geistigen Leistungen aufzuschwingen ver- 
mögen, und die der erziehlichen Beeinflussung zunächst einen zähen 
Widerstand entgegensetzen, muß man darauf gefaßt sein, daß sich 
nach einiger Zeit noch eine Aufhellung vollziehen kann, die zu 


einer befriedigenden Ausfüllung des vorhandenen Defektes führt. 
Tr 


100 MÖNKEMÖLLER, 


Allerdings darf man mit dieser künstlichen Entwicklungsver- 
langsamung nicht jedes Versagen in der Erziehung entschuldigen 
wollen, wie das manchmal von den Pädagogen gemacht wird, die 
sich an diesen Kunstprodukten eines bedauernswerten Milieus ab- 
mühen müssen. Ist etwa in Jahresfrist, nachdem das Kind diesen 
unheilvollen Einflüssen entzogen ist, noch immer keine Verringerung 
dieses Defektes wahrzunehmen, will sich trotz aller Mühe päda- 
gogischen Wirkens kein Fortschritt in der geistigen Entwicklung 
einstellen, dann muß man sich eben damit abfinden, daß ein ange- 
borener oder doch sehr früh erworbener geistiger Defekt vorliegt, 
der einen Ausgleich nur noch in beschränktem Maße zuläßt. Daß 
die geistig minderwertigen Elemente von dieser künstlichen Ent- 
artung in besonders schwerem Maße betroffen werden, ist in der 
Natur dieses Zustandes begründet. Die schwersten Formen 
dieser künstlichen Hemmung werden überhaupt nur dadurch ver- 
ständlich, daß die ab ovo weniger widerstandsfähige Natur in diesem 
geistigen Sumpfe so tief versinkt. 

Zu bedenken ist weiterhin, daß eine bestimmte und recht be- 
deutungsvolle Form des Schwachsinns sich in diesen Stadien noch 
der Erkennung entzieht oder doch nur sehr schwer festgestellt 
werden kann. Es sind das die Imbezillen, deren Intelligenz mittleren 
Ansprüchen genügt, um deren Ethik es auch noch so leidlich be- 
stellt ist, deren Willenskraft aber nicht ausreicht, um sie den 
Anforderungen des Lebens standhalten zu lassen. Später erlahmen 
sie bei den leichtesten Aufgaben. Im geregelten Anstaltsbetriebe 
fallen sie nicht auf, sie können dort sogar als Musterkinder gelten. 
Der aufgezwungene feste Wille erspart ihrem eigenen die Betätigung. 
Haben sie nicht durch ihr Scheitern in der Familienpflege gezeigt, 
daß sie auch den geringen Anforderungen, die hier ihrer Selbständig- 
keit zufallen, nicht zu genügen vermögen, haben sie in der Anstalt 
noch nicht ausnahmsweise die Probe für ihre Unselbständigkeit ge- 
liefert, so wird man für diese Zeit auf ihre Feststellung verzichten 
und es der Zukwhnft überlassen müssen, ob und wann sie sich wider- 
standslos in den Rahmen der geistigen Schwäche einfügen werden. 

Ebenso vorsichtig muß man in dieser Lebensperiode mit der 
Wertung mancher psychischen Erscheinungen sein, die auffallend 
erscheinen, die sich mit pathologischen Symptomen decken und mit 
den Äußerungen des Schwachsinns oft eine auffallende Ähnlichkeit 
haben. In diese Periode fallen eben die allgemein bekannten Flegel- 
jahre, die Frühlingsboten der Pubertät, die mit ihren oft recht 
seltsamen Äußerungen auf die ungeheuren Umwälzungen zurückzu- 
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führen sind, die jetzt im Organismus vor sich gehen. Sie können 
in ihren Einflüssen auf die Stimmung, auf den Affekt, auf das Handeln 
bei den einzelnen Individuen eine recht verschiedene Gestalt an- 
nehmen, um dann doch später vollkommen vom Schauplatze abzu- 
treten. So darf man bei einer auffälligen Umwandlung der Per- 
sönlichkeit in diesen Jahren nie vergessen, daß hier ein vorüber- 
gehender Zustand vorliegen kann. 

Zu diesen Schwierigkeiten in der Beurteilung, die ihre Ursache 
in der Sonderart des Alters unserer Exploranden haben, gesellen 
sich mehr wie bei den schulentlassenen Fürsorgezöglingen die Be- 
denken, die jedem Examen anhaften. Ein solches bleibt eine der- 
artige einmalige Untersuchung immer. 

Unsere Exploranden besuchen zwar noch die Schule, sie stehen 
im geistigen Training, sie sind es gewöhnt, jeden Tag abgefragt zu 
werden. Das wird aber dadurch in gewissem Maße aufgewogen, daß 
sie von einer unbekannten Persönlichkeit geprüft werden, daß die 
Art der Fragestellung von der gewohnten des Lehrers abweicht, 
und daß die gestellten Fragen andere sind, wie sie im täglichen 
Schulleben an sie herantreten. Glücklicherweise ist die Befanren- 
heit, die man bei diesen kindlichen Individuen erwarten sollte, durch- 
aus nicht so groß, daß sie wesentlich in die Wagschale gelegt zu 
werden brauchte. Sie waren in der übergroßen Mehrzahl der Fälle 
gefaßt und munter. Ein nicht geringer Teil sah sogar in dieser 
Untersuchung eine nicht unangenehme Unterbrechung des Alltags- 
lebens. Wo unter der Befangenheit die Leistungen zu leiden schienen 
und ein Unterschied gegen das gewöhnliche Verhalten festzustellen 
war, ermöglichte die Gegenwart der Lehrer jederzeit die Korrektur. 
Sie mußten in der Untersuchung auch die Lücke ausfüllen, daß diese 
nicht festzustellen vermag, ob in der Entwicklung ein Fort- 
schreiten bemerkbar ist. Auch äußerst geringen Leistungen 
wurde in der Beurteilung die größte Milde zuteil, wenn sich dies 
Vorwärtsschreiten deutlich ausgesprochen hatte. In gleicher 
Weise ließ sich auch der unvermeidliche Fehler korrigieren, daß 
verschieden veranlagte Individuen, auch ohne befangen zu sein, 
manchmal in einer Weise im Examen abschneiden, die mit den ge- 
wöhnlichen Leistungen im Widerspruch steht. Schwächer begabte 
Zöglinge präsentieren kraft der Seelenruhe, die nicht selten auf dem 
Boden einer handlichen Imbezillität entsprießt, alles, worüber sie 
verfügen, während weit begabtere im Übereifer und Drange, es be- 
sonders gut zu machen, nicht entfernt das Wissen los werden, das 
in ihrem Geiste schlummert. Seltener, dafür aber um so charakte- 
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ristischer sind die Zöglinge, die im Stolze auf ihre Fähigkeiten und 
im trotzigen Unmute, weil ihnen die gestellten Fragen beleidigend 
leicht vorkommen, gegen besseres Wissen falsche Antworten geben. 
Ihr Gegenstück sind die schlaffen, kümmerlichen Naturen, die sich 
durch das Examen so gequält fühlen, daß sie schließlich immer an- 
geben, sie wüßten nichts, um nur die ganze Fragerei möglichst 
schnell los zu werden. 

Immerhin kann bei diesen jüngeren Individuen nur die Unter- 
suchung der ganz Begabten und der ausgeprägt Schwachsinnigen 
beschleunigt werden. Bei allen denen, die auf der Grenze 
stehen, und das sind nicht wenige, — sind dieser Beschleunigung 
enge Schranken gesetzt. Man darf nicht anfangen zu treiben, weil 
dann sofort die Resultate getrübt werden. 

Es braucht nicht versichert zu werden, daß mit dieser Geduld 
in der zeitlichen Ausdehnung der Prüfung auch eine entsprechende 
Bescheidenheit mit dem Gebotenen Hand in Hand ging. Daß die 
Anforderungen, die ich gestellt habe, zu hoch gewesen seien, ist 
von niemand behauptet worden. Im Gegenteil, es wurde häufig ver- 
sichert, daß meine Ansprüche recht gering seien und daß den Ant- 
worten, die ich noch als positiv anerkannte, von seiten der Lehrer 
dies Schicksal nicht beschieden gewesen wäre. 

Um eine möglichst genaue Vergleichung der gewonnenen Resul- 
tate zu ermöglichen, wurde der von Cramer angelegte Fragebogen ') 
benutzt, wie er auch von Rızor bei seinen Untersuchungen der 
westfälischen Zöglinge verwendet wurde. Er ist nur so weit um- 
geändert worden, als das durch das geringere Lebensalter der Zög- 
linge bedingt war. Selbstverständlich wurden die Anforderungen 
entsprechend heruntergeschraubt, je jünger die Betreffenden waren. 
Nicht zu unterschätzen ist die Schwierigkeit, die Resultate der 
Untersuchungen von Zöglingen, die in verschiedenen Entwicklungs- 
und Lernstufen stehen, in einheitliche und zu Vergleichen geeignete 
Tabellen zusammenzupressen. Daß solchen Tabellen die Genauigkeit 
von Logarithmentafeln zuerkannt werden soll, wird auch der Unter- 
sucher nicht verlangen, der mit möglichster Genauigkeit und Ge- 
wissenhaftigkeit vorgegangen zu sein glaubt. 

Der Wert dieser Art der Untersuchung ist von den ver- 
schiedensten Seiten angezweifelt worden. Daß eine derartig knappe 
Exploration mit einer länger dauernden psychiatrischen Beobachtung 
nicht entfernt in Parallele gestellt werden kann, ist klar. Sie ist 
aber bei der Größe des Materials, das untersucht werden muß, der 


2) Siehe Anlage 1. 
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einzig gangbare Weg. Sie bleibt ein Notbehelf, der aber, sobald 
der Untersucher über einige Übung verfügt und von der Umgebung 
der Zöglinge ausreichend unterstützt wird, die Erreichung des ge- 
steckten Zieles vollkommen ermöglicht. Es ist in erster Linie be- 
mängelt worden, daß die Untersuchung nur eine Intelligenz- 
prüfung sei, die das psychische Gesamtbild des Zöglings nicht 
erschöpfend beleuchte. Immer wieder muß deshalb betont werden, 
daß die Gesamtbeurteilung durchaus nicht von einer einseitigen 
zahlenmäßigen Summierung der in den Fragen des Bogens erzielten 
Resultate abhängig gemacht wird. Das Urteil wird erst nach Ab- 
wägung der sonstigen für die Einschätzung der psychischen Persön- 
lichkeit belangvollen Faktoren gefällt. Daß die Intelligenzprüfung 
in den Fragebogen einen großen Raum einnimmt, mag zugegeben 
werden. Aber zunächst ist bei dem am stärksten vertretenen 
Schwachsinne der Intelligenzdefekt doch dasjenige, was am meisten 
ins Auge fällt und noch am leichtesten und einwandfreiesten einer 
Feststellung fähig is. Bei dem häufigen Handinhandgehen der 
intellektuellen Ausfallerscheinungen mit den Defekten auf dem Ge- 
biete des Gemütes und der Willenskraft erlauben diese positiv fest- 
gestellten Defekte in gewissem, wenn auch nur vorsichtig zu be- 
wertendem Maße einen Rückschluß auf ein Versagen auf jenen Ge- 
bieten. Im übrigen vervollständigen die Berichte der Erzieher 
diesen Befund in ausreichender Weise, wie sie auch über die 
sonstigen Eigentümlichkeiten und Abweichungen von der Norm das 
Bild ergänzen. Dazu kommen noch die aktenmäßigen Angaben der 
Vorgeschichte, die Berichte der Untersuchten selbst über krank- 
hafte Erscheinungen aus ihrem Vorleben, die letzten Berichte der 
Anstalt über das Verhalten in Anstalt und Schule sowie die Resul- 
tate der körperlichen Untersuchung. Von besonderer Wichtigkeit 
aber ist die Wertung des Gesamteindrucks, den die Zöglinge 
bei der Untersuchung selbst machen, der Gesichtsausdruck, die 
Haltung, die Sprechweise, die Anstelligkeit bei der körperlichen 
Untersuchung, die Stimmung, das Hervortreten des Affektes. 

Bei dieser in gewissem Maße unleugbaren Abhängigkeit 
von den Angaben der Umgebung, die den Zögling ständig unter 
den Augen hat, ist die Frage erhoben worden, ob man die Unter- 
suchung nicht überhaupt von den Lehrern selbst vornehmen lassen 
könne. Sie könnten noch am ersten die Kenntnisse, die in ihm 
stecken, restlos herausholen. Nach diesem Prinzip könnte also nur 
jede einzelne Anstalt von dem zuständigen Lehrer untersucht werden, 
so daß eine einheitliche und vergleichende Verarbeitung des Materials 
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ausgeschlossen wäre. (Ganz abgesehen davon, daß das abschließende 
Urteil sich durchaus nicht nach dem Maße dessen richtet, was der 
Explorand aus sich herausgibt, ist es oft als Gradmesser für die 
psychische Leistungsfähigkeit ganz besonders wertvoll, daß er ein- 
mal in einer Weise geprüft wird, die sich nicht an den gewohnten 
Gang des Abfragens in der Schule hält, daß er Aufgaben zu lösen 
hat, die von dem Einerlei seiner Schulleistungen abweichen, und 
daß er zeigt, ob er imstande ist, die Scheu vor der fremden Per- 
sönlichkeit zu überwinden. 

Daß jemand die Prüfung in die Hand nimmt, der dem einzelnen 
objektiv und unbefangen gegenüber steht, ist deshalb gar nicht zu 
umgehen, weil sich im steten Getriebe der Fürsorgeerziehung die 
Skala in der Beurteilung des Materials unmerklich und unbewußt 
nach unten hin verschiebt. Das ist mir noch von meinen Erfah- 
rungen von der Zwangserziehungsanstalt in Lichtenberg her be- 
kannt. Es ist mir auch von fast allen Seiten mehr oder weniger 
unumwunden zugestanden worden, daß der Fürsorgepädagoge in dem 
ewigen und aufreibenden Kampfe mit der Minderwertigkeit der 
dargebotenen Leistungen seine Anforderungen allmählich in zu- 
nehmender Resignation immer weiter herunterschraubt. An Stelle 
des Mittels aus den Leistungen, die ein gleichalteriges, unter nor- 
malen Verhältnissen aufgewachsenes Kind darbietet, schiebt sich 
der Durchschnitt aus den Produktionen der Fürsorgezöglinge. Der 
Normalfürsorgezögling, der sich so als Vergleichsmuster aufdrängt, 
steht aber zugegebenermaßen weit unter dem Durchschnitte des 
Normalkindes, auch wenn man alle die Defekte mit in Rechnung 
setzt, die auf die mangelhafte Erziehung zurückzuführen sind. Es 
ist gerade ein Hauptvorzug dieser psychiatrischen Untersuchungen, 
daß die Erzieher wieder an diesen richtigen Maßstab erinnert 
werden. Ich glaube nicht, daß ich auch nur in einem einzigen 
Falle mit den Pädagogen mit der Wertung der schwächeren Geister 
nicht übereingestimmt habe. Es wurde mir aber auch recht oft zu- 
gegeben, daß sie erst infolge der durch die Untersuchung aufge- 
zwungenen Betrachtungen sich ganz klar darüber geworden seien, 
wieweit die Minderwertigkeit sich auch im Einzelfalle in die ganze 
Fürsorgeerziehung hinein erstreckt. 

Der richtige Maßstab läßt sich ohne Mühe wiederherstellen. 
Dazu genügt ja ein kurzer Unterricht an einer Normalschule. Aber 
auch dann käme ihre Beurteilung im wesentlichen auf die verpönte 
Intelligenzprüfung heraus. Wohl wissen die Erzieher auch am besten 
über das Verhalten in der Zwischenzeit zu berichten. Aber die 
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Deutung auffallender Erscheinungen bleibt ihnen verschlossen. Sie 
wissen nicht zu diesen die Brücke aus den Daten der Vorgeschichte 
mit ihrem ursächlichen Einflusse auf den jetzigen Zustand zu schlagen. 
Der körperliche Befund mit seiner ganzen Bedeutung für die Psyche 
fällt für sie aus. Der Zusammenhang zwischen der kriminellen Ge- 
staltung der Lebensführung und manchen Formen psychischer Störung 
ist ihnen unbekannt. Wie sich für gewöhnlich der spätere Lebens- 
lauf solcher Minderwertigen gestaltet, dafür fehlt ihnen die Er- 
fahrung. Manche Typen des Schwachsinns, die in späteren Tagen 
in der Irrenanstalt stranden und als solche dem Psychiater so vor 
Augen stehen, daß sie ihm schon in den Andeutungen ihrer Kinder- 
jahre ohne weiteres in die Augen fallen, können dem Pädagogen 
jetzt nicht als auffallend und noch weniger als krankhaft impo- 
nieren. Die Prognose solcher Zustände, die für die Beurteilung oft 
recht schwer ins Gewicht fällt, ist ihm fremd. 

So wird man denn selbst in dieser ureigensten Domäne des Er- 
ziehers immer wieder auf den Psychiater zurückkommen, mag man 
auch die Mitwirkung des Pädagogen bei diesen psychiatrisch- neu- 
rologischen Feststellungen in ihrem ganzen Werte schätzen und hoch 
anerkennen. 

Der Hergang der Untersuchung spielte sich in der Regel in 
folgender Weise ab. Zunächst wurde die körperliche Unter- 
suchung vorgenommen, wobei die Knaben am ganzen Körper, die 
Mädchen in Kleidern untersucht wurden. Über das Verhalten der 
Zöglinge in Anstalt und Schule gab dann der betreffende 
Anstaltsleiter oder Lehrer Auskunft. In mehreren Anstalten waren 
die Eintragungen im Fragebogen schon vorher erfolgt, nachdem sich 
eine Konferenz aller bei der Erziehung Beteiligten über die charakte- 
ristischen Einzelheiten des psychischen Verhaltens geeinigt hatte. 
In anderen wurde das Ergebnis erst jetzt eingetragen. Immer aber 
ging eine kurze Besprechung mit den Lehrern über die Eigen- 
art des Zöglings der weiteren Untersuchung voraus. Die Fragen 
über die Vorgeschichte waren in den meisten Anstalten schon 
nach den Akten und den eigenen Wahrnehmungen der Pädagogen 
ausgefüllt worden. Sie wurden später durch Mitteilungen der 
Polizei des letzten Aufenthaltsortes ergänzt. Meist wurde der 
Aktenauszug, der bei der Aufnahme des Zöglings in die Anstalt 
angefertigt worden war, der letzte Bericht an das Landesdirek- 
torium sowie das letzte Schulzeugnis noch einmal durchgesehen. 
Die Erhebungen durch die Polizei, die einen großen Aufwand von 
Zeit und Mühe verursachten, haben für recht viele Zöglinge eine 
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ausgezeichnete Vervollständigung der Vorgeschichte geschaffen, wie 
sie für ein solches Material in diesem Umfange noch nicht erzielt 
worden ist. Das spricht sich nicht so sehr in der dürren Zusammen- 
stellung der Tabellen aus. Die schlichte Nebeneinanderstellung aller 
der an und für sich wenig belangvollen ursächlichen Faktoren, die 
im Einzelfalle auf die kindliche Psyche drücken, zeigt oft, mit welch 
unerbittlicher Wucht das Kind in die Verwahrlosung hineingedrängt 
worden ist. Das Studium der Einzelfälle beweist, wie bedeutungs- 
voll das Milieu in diesem Zeitraum für das Kind ist, und dann 
erst recht, wenn es geistig nicht auf der Höhe steht. 

Nach erledigter körperlicher Untersuchung wurden die Fragen 
der Vorgeschichte durch die Angaben des Zöglings selbst vervoll- 
ständigt. Diese Befragung ermöglichte meist schon ein Urteil über 
das Gedächtnis, die Beobachtungsgabe, die Ausdrucksweise, die Auf- 
fassung und die Stimmung des Zöglings, die in ihrer verschiedenen 
Stellungnahme zu den meist unerfreulichen Ereignissen der Ver- 
gangenheit oft recht charakteristisch zutage trat. 

Die sich anschließende psychische Prüfung stützte sich in 
den Angaben über Stimmung, affektive Erregbarkeit, Schulkennt- 
nisse, Handlungsstörungen, Verstandesstörungen und triebartige 
Neigungen auf die Angaben der Erzieher. Im übrigen war der 
Hergang im wesentlichen derselbe wie bei den Cramer’schen Unter- 
suchungen. 

Die Gegenstände, die bezeichnet werden mußten, waren nur 
solche, die durch täglichen Gebrauch oder Anblick genau bekannt 
waren. Der Hauptwert wurde auf die möglichst schnelle Be- 
zeichnung gelegt. Von Farben brauchten nur Rot, Blau, Grün, 
Gelb benannt zu werden, die in Ausschnitten auf weißes Papier 
geklebt waren. Etwaige falsche Resultate, die durch die Unsicher- 
heitin der Erkennung von Blau und Grün bei künstlicher Beleuchtung 
bedingt waren, wurden nicht in Rechnung gestellt. Zum Benennen 
von Bildern wurde ein Bilderbuch benutzt, in dem eine Reihe 
von scharf gekennzeichneten und gut kolorierten Bildern von Ge- 
brauchsgegenständen des täglichen Lebens und Spielsachen in solcher 
Auswahl abgebildet war, daß eine große Abwechselung durchführbar 
war. Beim Ablesen der Tageszeit von der Uhr wurde außer dem 
Alter des Kindes berücksichtigt, wie lange es in der Anstalt ge- 
wesen, ob das Erkennen der Uhr geübt worden war, und ob eine 
Anstaltsuhr eine größere Übung im Uhrablesen ermöglichte. 

Bei der Prüfung der Merkfähigkeit für Zahlen wurden bei 
den ältesten Zöglingen nur vierstellige Zahlen zwischen 1000 und 
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2000 gewählt, die mehrere Male vorgesprochen wurden und sofort 
wiederholt werden mußten. Die Zahl mußte nach der Erledigung 
mehrerer Zwischenfragen nachgesprochen werden. Kleinere Un- 
genauigkeiten wurden nicht mit einer Null gebüßt. Bei den jüngeren 
Altersstufen wurde auf drei- und zweistellige Zahlen zurückgegriffen, 
bei den Fibelschützen genügte das Behalten einer einstelligen Zahl. 
Beim Nachsprechen wurde der Satz verlangt: „Wenn wir im 
Frühlinge Korn säen, und im Sommer schönes Wetter ist, freuen 
wir uns im Herbste über die schöne Ernte.“ Bei größerem Tief- 
stande der Intelligenz und für die jüngeren Semester wurde dieser 
Satz noch weiter zusammengezogen, bis er auf wenige Worte zu- 
sammengeschmolzen war. 

Zur Prüfung der Merkfähigkeit bei Lesestücken wurde die 
in der Anlage!) befindliche Erzählung vom Sterntaler benutzt, so- 
weit sie den Kindern nicht bekannt war. Für eine spätere Prüfung 
wäre eine kleine Auswahl von ähnlichen kurzen Geschichten mit 
scharf ausgeprägter Tendenz und leicht faßlichem Inhalte ange- 
bracht. Bei der Reproduktion genügten einige Sätze, die erkennen 
ließen, daß die Geschichte überhaupt mit Verständnis durchgelesen 
worden war. Die Nutzanwendung wurde als befriedigend an- 
gesehen, wenn sie nur entfernt -aus dem Inhalte des Stückes ge- 
folgert werden konnte. Bei den jüngeren Zöglingen, bei denen es 
mit dem Lesen haperte, mußte diese Probe selbstverständlich aus- 
fallen. 

Die Beurteilung der erworbenen Schulkenntnisse wurde 
dem Pädagogen überlassen, der sie dem Alter, dem Vorleben und 
der Dauer des Anstaltsaufenthalts entsprechend einschätzte. 

Auf den EsgınaHaus’schen Versuch?) wurde bei allen 
denen verzichtet, die mit dem Lesen der kurzen Sätze, die ver- 
vollständigt werden sollten, Schwierigkeiten hatten. Sonst gab es 
aber 8- und 9Yjährige Knaben, die den ersten Probesatz nach ge- 
nügender Erklärung und Benutzung eines Beispiels glatt auszu- 
füllen wußten. Er ist auch für diese Altersklassen eine der brauch- 
barsten Methoden der Intelligenzprüfung, der vor allem einen 
schnellen Aufschluß über die Leistungsfähigkeit der Phantasie und 
Auffassungskraft gibt. Zwar ist die Fähigkeit, diese Lücken aus- 
zufüllen, in recht verschiedenem Maße vorhanden, und ohne Beihilfe 
geht es ziemlich selten ab. Aber ist einmal das Eis gebrochen, 
dann genügen die Leistungen nicht allzu ausschweifenden Ansprüchen 


!) Siehe Anlage 2. 
2) Siehe Anlage 3. 
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recht häufig. Allerdings mußte in der Mehrzahl der Fälle das 
erste Beispiel genommen werden. Obgleich den Zöglingen bei der 
Prüfung fast immer aufgetragen worden war, sie sollten über die 
einzelnen Fragen mit ihren Kameraden nicht sprechen, wurde ge- 
rade bei dieser Frage, die ihnen sichtlich am meisten imponierte, 
das Verbot öfters nicht befolgt. So verrieten zum Schlusse der 
Untersuchungen an einer Anstalt mehrere Male die Prüflinge durch 
das flotte Ausfüllen der ersten Lücken und das Stocken im weiteren 
Verlaufe, daß ihnen der Satz kein Geheimnis mehr war, soweit er 
wenigstens in dem Gedächtnisse ihrer Vorgänger haften geblieben 
war. In einer Anstalt hatte auch ein Lehrer, an dessen Mark der 
Gram nagte, daß seine Schüler so schlecht bei dieser Frage ab- 
schnitten, noch flugs mit dem Reste der Prüflinge eine Übung mit 
diesem Satze angestellt. So dürfte es sich denn empfehlen, auch 
für diese Methode eine Reihe von kleinen Sätzen in Bereitschaft zu 
halten, mit denen nach Bedarf gewechselt werden kann. 

Der Massenon’sche Versuch!) wurde im allgemeinen leicht 
erfaßt. Es bedurfte meist nur einer geringen Anleitung, um die 
Satzbildung vonstatten gehen zu lassen. 

Bei der Beschreibung konkreter Gegenstände wurden 
im Zimmer befindliche Möbel, die Zimmertür, das Fenster gewählt, 
wobei also genügend viel zu beschreiben war. Es wurde dabei 
nicht so sehr Wert gelegt auf die Gewandtheit und Innehaltung 
der äußeren Form wie auf die Fähigkeit, zu beobachten und die 
Hauptsachen zu erfassen. Es ist hierbei sehr charakteristisch, wie 
sehr die Minderbegabten an Nebensächlichkeiten kleben und bei der 
Beschreibung der Möbel mit unerbittlicher Vorliebe sich zuerst an 
das halten, was auf den Möbeln liegt, ehe sie sich an den Gegen- 
stand selbst heranmachen, soweit sie es überhaupt tun. Auch an 
diese Beschreibungen wurde nur der bescheidene Maßstab angelegt, 
der für solche Schilderungen am Platze ist. 

Mit der Definition abstrakter Begriffe fangen die 
Proben an, die für dieniederen Altersabschnitte ganz ausgeschaltet 
werden müssen und auch für die letzten Jahre der schulpflichtigen 
Periode nur mit großer Vorsicht in Aktion treten dürfen. Das Kind 
ist eben noch nicht so weit gediehen, um im Abstrakten zu denken, 
und noch weniger, sie in eine sinngemäße Form zu kleiden. So 
darf denn auch bei dem Kinde ein Manko auf diesem Gebiete nicht 
zu hoch eingeschätzt werden. Eine positive Leistung muß als Be- 


1) Siehe Anlage 4. 
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weis für eine anerkennenswerte Begabung gelten. Gefragt wurde 
in der Regel nur: „Was ist ein barmherziger Mensch?“ „Ein ehr- 
licher Mensch?“ „Ein dankbarer Mensch?“ Nur einigen Wenigen 
konnte die Definition von „Reue“ und „Verzweiflung“ zugemutet 
werden. Auf die Form wurde nicht der geringste Wert gelegt. 
Es genügte, wenn man erkennen konnte, daß für den Begriff ein 
Verständnis vorhanden war, uud daß es möglich war, ihn wenigstens 
annähernd in anderen Worten wiederzugeben. Zöglingen, die be- 
sonders mit der Formulierung des Begriffes, der ihnen undeutlich 
vorschwebte, kämpften, wurde die Antwort durch die Fragestellung 
erleichtert: „Woran kann man erkennen, daß jemand barmherzig 
ist?“ usw. 

Die Erklärung von Sprichwörtern war in der Schule so gut 
wie gar nicht vorher geübt worden. Nach den Mitteilungen der 
Lehrer, die sich mit dieser Methode beschäftigt hatten, verursachte 
sie bei unserem Materiale erhebliche Schwierigkeiten und einen 
großen Zeitaufwand. Die Kinder sind eben nicht daran gewöhnt, 
im übertragenen Sinne zu denken. Sie fühlen die Vergleichungs- 
punkte und Ähnlichkeiten, die derartigen Übertragungen zugrunde 
liegen, meist nicht heraus, wenn sie nicht systematisch dazu ange- 
halten worden sind. Wenn sie ihnen unbewußt nahekommen, ver- 
mögen sie nicht, sie zu umschreiben und zu erklären. Zur Prüfung 
der Intelligenz sind aber eben nur Sprichwörter verwendbar, denen 
ein solcher übertragener Sinn zugrunde liegt. Bei imbezillen Kindern 
sinkt die Leistungsfähigkeit in beängstigender Weise. Man konnte 
mit den Sprichwörtern: „Morgenstunde hat Gold im Munde“, „Was 
ein Häkchen werden will, krümmt sich bei Zeiten“, „Der Krug geht 
so lange zum Brunnen, bis er bricht“ nur sehr bescheidene Resultate 
erringen. Hätte es nicht das einfachste aller derartigen Sprichwörter 
gegeben: „Lügen haben kurze Beine“, diese Resultate wären noch 
kläglicher ausgefallen. Wie mechanisch die Prüflinge an die Deu- 
tung dieser Sprichwörter herantreten, zeigte sich recht drastisch in 
einer Anstalt, in der auf die Frage nach der Bedeutung des Sprich- 
wortes ohne weiteres bei dem Gros die eintönige Antwort erscholl: 
„Wenn sie fallen, haben sie keine!“ Dieser Satz war ihnen früher 
in einer Unterrichtsstunde als zweiter Teil des Sprichwortes ge- 
nannt worden. 

Ausgiebiger waren wieder die Ergebnisse der Prüfung von 
Unterschieden. Es waren Ausnahmen, daß die Zöglinge in der 
Weise antworteten wie ein Knabe, der sich auf die Frage nach dem 
Unterschiede zwischen Tisch und Stuhl zu der Erklärung hinreißen 
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ließ: „Man nimmt einen Stuhl und reißt die Wand weg, dann ist 
es ein Tisch.“ Allerdings schlummerten die Unterschiede, die an- 
gegeben wurden, recht oft an der Oberfläche, und das Wesentliche 
blieb den Blicken der Prüflinge verschleiert. Der Anspruchslosig- 
keit, die sehr bald den Untersucher eines derartigen Materials um- 
fängt, darf man auch hier nicht Valet sagen. 

Am wenigsten darf man sich von der Prüfung des Besitzes 
ethischer Vorstellungen versprechen. Es wäre offensichtlich 
von der größten Bedeutung gerade für unsere Untersuchungen, wenn 
es möglich wäre, das Niveau, auf dem die Ethik steht, in irgend- 
einer faßbaren und vergleichbaren Form festzulegen. Man kann 
dabei ganz davon absehen, daß im Kindesalter der Egoismus noch 
das Naturgemäße, Gewöhnliche, und das Durchdringen zum 
Altruismus im wesentlichen der Pubertät und den sich daran an- 
schließenden Lebensepochen vorbehalten ist. Ob das innere Gefühl 
bei den Antworten wirklich zum Ausdruck gelangt, ist oft sehr 
schwer festzustellen. Auch unsere Zöglinge, die nicht imstande sind, 
einen Grund anzugeben, der für die Notwendigkeit der 10 Gebote 
spricht, können tatsächlich über eine ganz gute Ethik verfügen. 
Andere wieder, die wortgewandt diese Frage erledigten, hatten 
durch ihr Verhalten noch in der letzten Zeit auf das nachdrück- 
lichste gezeigt, daß sie von einer rein ethischen Denkweise himmel- 
weit entfernt waren. Dazu macht sich noch die Schwierigkeit 
geltend, dem unbestimmten Gefühl, das sie bei diesen Geboten emp- 
finden, Worte zu verleihen. 

Bei den älteren, die sich den Jahren nach zum altruistischen 
Denken am ersten hätten durchringen müssen, und die mit der- 
artigen Schwierigkeiten weniger zu kämpfen haben sollten, wird die 
Beurteilung sehr wesentlich dadurch erschwert, daß sie am meisten 
Religionsunterricht gehabt hatten und gerade im Konfirmations- 
unterrichte standen. Die Antworten, die ihnen hier auf dem Ge- 
dächtniswege beigebracht worden waren, genügen zur Beant- 
wortung dieser Frage nicht. Andererseits ist es aber von ihnen 
auch sehr viel verlangt, wenn sie sich von dieser Erklärung los- 
reißen und eine andere produzieren sollen, die ein selbständiges 
Denken verlangt. So bleibt diese Frage immer mehr eine reine 
Prüfung der Intelligenz als der Ethik. 

Zudem ist auch die Art der Fragestellung sehr schwierig, die 
einerseits klar macht, was man von ihnen verlangt, auf der anderen 
Seite aber nicht zu viel in den Mund legt. Als das Praktisch- 
Richtigste erwies sich schließlich noch, wenn zur Erklärung des 
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7. Gebots — es ist fraglos das einzige, das bei dieser Art der 
Untersuchung und der Beschaffenheit des Materials in Frage kommt, 
— die Fragestellung lautete: „Warum hat wohl der liebe Gott das 
Stehlen verboten, warum will er nicht haben, daß einer dem anderen 
etwas fortnimmt“, wobei das „anderen“ scharf betont wurde. 


Die Antworten, aus denen auch nur im entferntesten geschlossen 
werden konnte, daß ein ethisches Mitempfinden vorlag, wurden auf 
das Pluskonto geschrieben. 

Anstelle der für die höheren Lebensjahre fraglos sehr praktischen 
Frage nach der Beschäftigung und ihren Einzelheiten, die für 
dies Lebensalter nicht verwertbar ist, habe ich die Frage gesetzt, 
ob sie schon sich einen Beruf auserkoren haben, und was für einen. 
Für die Jüngeren kann man ja überhaupt nicht verlangen, daß sie 
sich schon über die Berufswahl Gedanken machen. Haben es da- 
gegen die älteren noch garnicht getan, die kurz vor dem Aus- 
scheiden aus der Anstalt stehen, so ist das ein ebenso charakte- 
ristisches Kennzeichen für die Kümmerlichkeit ihrer Psyche wie bei 
anderen die ungeeigneten Ziele, die sie sich gesteckt haben, die 
über das Maß ihrer Leistungsfähigkeit weit hinausgehen. Noch 
charakteristischer ist die Unselbständigkeit, die sie hierbei an den 
Tag legen. Sie wollen gedankenlos das werden, was Vater und 
Geschwister gewesen sind, sie wählen sich einen Beruf, weil Vater 
und Mutter ihn vorgeschlagen haben, sie geben zu, daß sie sich nicht 
das mindeste dabei gedacht haben, wenn sie einen Beruf nennen, 
und vermögen es nicht, irgendeinen Vorzug anzugeben. Oder sie 
sind widerstandslos und stumpf mit allem zufrieden, was mit ihnen 
gemacht wird. Wohltuend berührte bei einzelnen die Selbsterkenntnis 
der eigenen Leistungsunfähigkeit: sie wollen Knecht usw. werden, 
weil ein Handwerk für sie doch zu schwer wäre. 

Von dem Besitz von Vorstellungen allgemeinen Inhalts darf 
gleichfalls bei unseren Zöglingen nicht zu viel verlangt werden. Er 
kann für diese Altersklassen ohne Fehler in einer kurzen Prüfung 
am schwersten geprüft und in Rechnung gestellt werden. Leichter 
ist schon die Urteilsfähigkeit zu dosieren, obgleich auch hier 
dem Subjektivismus der weiteste Spielraum gelassen werden muß, 
und bei der Art des geistigen Werdeganges und der geringen Summe 
von Erfahrungen, die den Prüflingen zu Gebote stehen, die größte 
Milde am Platze ist. Es ist unmöglich, auch nur annähernd eine 
Norm für die kindliche Leistungsfähigkeit auf diesen Gebieten fest- 
zulegen. 
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Es wurden im ganzen 589 Zöglinge an 10 verschiedenen An- 
stalten untersucht. 
Tabelle I. 


Zahl der untersuchten Zöglinge. 


























La, | Name der Anstalt Knaben Mädchen | | Summa 
1 | Bernwardshof katholisch 32 | — 32 
2 | Klein-Bethlehem Z 20 _ 
3 | Schladen evangelisch 16 — 76 
4 | Grobßefehn # 4 | 12 56 
5 | Himmelpforten k 37 10 47 
6 | Stefansstift A 57 — 57 
7 | Burgwedel = 92 | — 92 
8 | Hünenburg 38 22 60 
9 | Thuine katholisch 24 8 32 
10 || Linerhaus evangelisch 72 45 117 

l l ne ln 
— Summa | 42 | 117 | 589 


Das Alter, in dem sie standen, geht aus der nachstehenden 
Tabelle hervor: 
Tabelle II. 


Alter 














Jahre Knaben | Mädchen | Jahre | Knaben | Mädchen 

| | | | 

Bo Ti | 1 133 | 9 l a 

7 | 5 3 14 | 107 25 

8 | 12 2 15 | 71 18 

9 | 21 10 16 | 11 3 

10 | 8 12 Er ro d 1 

11 | 49 11 18 1 2 
12 | 65 9 | | 

Summe | 472 I- T7 


Die Heimat, nach dem letzten Wohnorte, ist in der folgenden 
Tabelle zusammengestellt : 
Tabelle III. 











Heimat 
| 

Land | 188 Göttingen 7 
Hannover (Stadt) | 81 Goslar 2 
Osnabrück 17 Stade 3 
Hildesheim | 27 Celle 17 
Harburg 49 Lüneburg 14 
Wilhelmsburg | 13 Emden 5 
Lehe, Bremerhaven, | Hameln 4 

Geestemünde 29 Kleinere Städte 97 
Linden 36 





8 


Summe | 
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Neben dem Zurücktreten des Landes, wie es ja regelmäßig be- 
obachtet wird, ist der verhältnismäßig große Anteil hervorzuheben, 
den Harburg gestellt hat. Hierzu haben wohl nicht nur die Fak- 
toren mitgewirkt, die in jeder Fabrikstadt die Verwahrlosung groß 
werden lassen. Es scheint dort noch die Regsamkeit der Antrags- 
behörden und das Verständnis der Vormundschaftsrichter für die 
sozialethische Bedeutung der Fürsorgeerziehung mitzuwirken. ı 

Auffällig ist die große Zahl von Polen, 42, die sich der neuen 
Heimat durch diese Belastung dankbar erweisen. 

Über die Verteilung der Berufe der Eltern, die hier summa- 
risch zusammengefaßt sind, ist nichts Besonderes zu sagen. 


Tabelle IV. 
Beruf der Eltern 


5 
Ländliche Berufe | 89 | Wanderberufe | 23 


Arbeiter | 345 | Sonstige Berufe | 36 

oeoa ME E | 75 S| 

Armenhäusler, Vagabunden, In- Pe Ima a AN E 
validen usw. f | 21 Samme | 589 


Unter den ursächlichen Faktoren, über welche die Ana- 
mnese Aufschluß zu geben versucht hat, ist zunächst die erbliche 
Belastung zu erwähnen: 


Tabelle V. 





Erbliche Belastung 








Geisteskrankheit | 35 | Lungenschwindsucht | 86 
Geistesschwäche | 45 | Vorbestraft 281 
Nervenkrankheiten 40 | Prostituierte und Zuhälter 95 
Epilepsie | 24 | Eltern-Zwangszöglinge | 2 
Trunksucht 299 | Geschwister-Fürsorgezöglinge 106 
Eigentümliche Charaktere 74 | Einzelheredität | 234 
Taubstummheit 1 | Doppelheredität 220 
Selbstmord | 13 : | 


Nur bei 135 war kein Anhaltspunkt für eine erbliche Belastung 
vorhanden! Es darf dabei nicht vergessen werden, daß die Lungen- 
schwindsucht, die allerdings selten allein figuriert, nur insofern 
als erblich belastend angesehen werden darf, als sie die körperliche 
Widerstandsfähigkeit herabsetzt. Auch die Tatsache, daß die Eltern 
kriminell geworden sind, darf nur mit einem gewissen Vorbehalte 
als belastender Faktor in Rechnung gesetzt werden. Wichtiger sind 
in dieser Beziehung häufig die sozialen Parasiten und die eigen- 
tümlichen Charaktere. Unter ihnen verbergen sich die schlaffen, 
energielosen Naturen, die durch eine weichliche Erziehung die Ver- 
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wahrlosung züchten, und die schroffen, mitleidslosen Naturen, die 
durch eine harte und lieblose Erziehung das Gegenteil von dem er- 
reichen, was sie anstreben. In greller Beleuchtung steht wieder die 
unheimliche Bedeutung der elterlichen Trunksucht,!) der in einer 
ganzen Reihe von Fällen beide Eltern verfallen waren, und deren 
vernichtender Einfluß auf die kindliche Psyche und ihren kriminellen 
Verfall sich in allen möglichen Variationen präsentierte. Das Zu- 
rücktreten von Geisteskrankheit und Geistesschwäche in der Aszen- 
denz wurde mehr als reichlich dadurch aufgewogen, daß die Trunk- 
sucht in vielen Fällen schon den ausgesprochenen Charakter einer 
vorgeschrittenen psychischen Krankheit angenommen hatte. 

Unter den Ursachen, die das Milieu in der Ätiologie der Ver- 
wahrlosung schafft, stehen die abnormen Zustände, die im Eltern- 
hause herrschen, in erster Reihe: 


Tabelle VI. 


r Unregelmäßigkeiten im Elternhause 








Uneheliche Geburt 120 Die Eltern arbeiten außer dem 





Die Eltern sind tot (einer oder | Hause 341 
beide) | 189 Vater oder Mutter leben im Kon- 

Die Eltern leben getrennt \ 60 kubinat ıı 87 

Die Eltern sind geschieden l 15 Die Eltern führen ein Wander- 

Der Vater ist verschollen 30 leben El 

Die Eltern sind sehr arm 212 Die Eltern üben einen aktiv | 

Die Eltern sind kränklich | 5l schlechten Einfluß aus \ 67 
| Stiefeltern ' 139 


Bei dem Versuche, die ätiologischen Faktoren festzustellen, die 
den Zögling selbst betreffen, kommt es häufig zu Differenzen 
zwischen den Aussagen der Eltern und des Zöglings, bzw. der Er- 
zieher und den Akten. Wie sich bei jenen eine wohltätige Ver- 
gessenheit über ihre alkoholistischen und kriminellen Leistungen 
lagert, so erteilen sie über die Mißhandlungen, die alkoholistische 
Betätigung und über die ersten Schritte ihrer Sprößlinge auf der 
Verbrecherlaufbahn gern negative oder doch ungenügende Auskunft. 


Tabelle VII. 


Ursächliche Faktoren 








Schwere Geburt 97 Onanie | 25 

Mißhandlungen 99 Häufige Schulversäumnisse | 383 

Unfälle 109 Schulwechsel | 47 

Alkoholgenuß (Bier) 147 Arbeit außer dem Hause | 51 
5 (Schnaps) 110 


1) MÖNKEMÖLLER, Alkoholismus und Zwangserziehungsanstalt. Der 
Alkoholismus, 1900. 
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Inwieweit die Mißhandlungen mit gutgemeinten und nur 
maßlos übertriebenen Erziehungsversuchen identisch waren, läßt sich 
manchmal nicht entscheiden. Der Erfolg ist derselbe. Am meisten 
leisten sich hier die Alkoholistenväter. Unter den Unfällen sind 
die leichteren, wie sie im kindlichen Leben so häufig vorkommen, 
nicht mit aufgezählt. Hier sind nur solche angeführt, bei denen ein 
schädlicher Einfluß auf die kindliche Psyche angenommen werden 
kann, wenn ein solcher auch natürlich nicht immer aufzutreten 
braucht. Daß die Onanie in der Hauptsache nicht als ursächliches 
Moment, sondern als Krankheitssymptom aufzufassen ist, braucht 
kaum dargetan zu werden. 

Wenn bei den Kindern vermerkt wird, daß sie Bier oder 
Schnaps zu sich genommen hatten, so soll damit nicht gemeint 
sein, daß sie regelmäßig größere Quantitäten genossen hätten, die 
auf Körper und Geist einen schädigenden Einfluß hätten ausüben 
können (einmaliger Genuß ist überhaupt nicht mitgerechnet worden). 
Es soll diese Aufführung nur die außerordentliche Gleichgültigkeit 
beleuchten, mit der man so oft in der Familie unserer Zöglinge 
dem kindlichen Alkoholgenusse gegenübersteht, ohne zu bedenken, 
daß man ihnen damit den Alkoholgenuß als etwas Erlaubtes und 
Selbstverständliches hinstellt und so oft die spätere alkoholistische 
Karriere einleitet. Sie sind meist das Resultat des elterlichen Al- 
koholismus. Hierher gehört auch der von mir gar nicht notierte 
Genuß von Braun- und Süßbier, der an und für sich nicht schädlich 
ist, der aber als Nähr- und Stärkungsmittel nicht entfernt dem ent- 
spricht, was man von ihm erwartet, und dafür die Kinder recht 
frühzeitig an den Genuß gegorener Getränke gewöhnt. Sonst aber 
waren die Äußerungen eines früh erstehenden Alkoholismus manch- 
mal schon recht deutlich und in all’ ihren Abarten vertreten. Da 
waren die Kinder, die vom Vater in der Betrunkenheit Schnaps be- 
kommen hatten, die von ihm gezwungen wurden, Schnaps zu 
trinken, denen schon in den allerersten Kinderjahren Branntwein 
eingeflößt worden war, die von den Bauern, bei denen sie in Pflege 
gegeben waren, mit Schnaps traktiert worden waren. Ein Knabe 
von 15 Jahren trank regelmäßig aus eigenem Antriebe Branntwein 
in größeren Mengen, ein anderer, der schon öfters Wirtschaften be- 
suchte, war nach Ansicht der Polizei durch den Schnapsgenuß schon 
ganz nervös geworden. Ein Knabe hatte Geld gestohlen, um dafür 
Schnaps zu kaufen, ein anderer wurde nach einem Einbruche in 
einem Sommerlokale betrunken aufgefunden. Drei Knaben hatten 


zusammen einen Einbruch in einem Neubau mit der ausgesprochenen 
8* 
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Absicht unternommen, Schnaps zu stehlen, zwei von ihnen leerten 
zusammen eine Flasche, die ein halbes Liter Branntwein enthielt. 
Inwieweit den körperlichen Krankheiten ein Einfluß 
auf die Herabsetzung der körperlichen Widerstandskraft eingeräumt 
werden darf, läßt sich hinterher sehr schwer abschätzen. Ihnen 
kommt im allgemeinen wohl nur insofern eine Bedeutung zu, als sie 
im Bunde mit den übrigen ursächlichen Faktoren wirken und vor- 
übergehend oder länger deren Gewicht mehren. Manche von ihnen, 
— allgemeine Körperschwäche, Blutarmut, Skrofulose, englische 
Krankheit, — kommen offenbar zu kurz, weil den Eltern die mangel- 
hafte Beobachtungsgabe oder die Unlust, die Folgeerscheinungen 
einer schlechten Ernährung und mangelhaften Pflege zuzugeben, den 
Mund schließt. 
Tabelle VIIL 
$ Körperliche Krankheiten 


= — 














Allgemeine Körperschwäche 5 | Mittelohrkatarrh | 49 
Blutarmut 8 | Chirurgische Krankheiten | 21 
Englische Krankheit 65 | Akuter Gelenkrheumatismus 2 
Spät laufen gelernt 121 | Influenza 3 
Skrofulose 59 | Typhus | 4 
Knochentuberkulnse 4 | Kopfrose j -2 
Knochenhautentzündung 2 | Mandelentzündung | 18 
Gelenkleiden 4 | Masern | 181 
Brechdurchfall 2 | Scharlach 62 
Chron. Magen- und Darmkatarrh 5 | Frieseln 7 
Gelbsucht 2 | Windpocken IV 9 
Blinddarmentzündug 1 | Keuchhusten 14 
Rippenfellentzündung 2 | Diphtherie 61 
Lungenentzündung 76 | Gehirnentzündung 8 
Lungenschwindsucht 6 | Wasserkopf ae: ! 
Brustfelleiterung 2 | Cerebrale Kinderlähmnng | 2 
Herzerkrankungen 2 | Spinale ” 1 
Nierenentzündung | 3 I Chorea 4 








Noch weniger kann die Zusammenstellung der speziellen ner- 
vösen und psychischen Symptome Anspruch auf Vollständig- 
keit machen: 

Tabelle IX. 





_ Nervöse und psychische Abnormitäten 








N 








Krämpfe einschl. Zahnkrämpfe | 86 | Phantasieren | 24 
Kopfschmerzen | 47 | Aufschrecken aus dem Schlafe | 36 
Schwindel | 26 | Wandertrieb 2 
Ohnmachten 10 | Depressionen 2 
Absencen 4 | Selbstmordversuch | 2 
Bettnässen 227 | Globus 2 
Einschmutzen 4 | Resistenzlosigkeit gegen Hitze | 4 
Naehtwandeln 21 | „Nervöses Kind“ 51 
Sprechen im Schlafe | 53 | „Abnormes Kind“ | 8 
Zähneknirschen im Schlafe 10 | 
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Die Zahnkrämpfe und später auftretenden Krämpfe habe ich 
zusammengefaßt, da sie zeitlich oft gar nicht auseinanderzuhalten 
sind und in ihrer Bedeutung keine große Wesensverschiedenheit 
zeigen. 

Die Summation der ursächlichen Faktoren kommt in ihrer End- 
wirkung einigermaßen zum Ausdruck in der Begründung ihrer Über- 
weisung in die Fürsorgeerziehung. Die nachstehende Tabelle ist 
nicht absolut richtig, da ich erst nach dem Beginn der Untersuchung 
mit dieser Zusammenstellung begonnen habe, und bei den vorläufigen 
Überweisungen das Motiv der Überweisung nicht zu erkennen war. 


Tabelle X. 


Der Fürsorgeerziehung wurden überwiesen auf Grund des $ 1 des Fürsorge- 
erziehungsgesetzes nach Ziffer 











1 | 86 2 und 3 | 37 
2 173 Iae | 11 
3 | 265 1, 2 u. 8 3 
1 und 2 | 14 I 


Hiernach tritt der Absatz 1 des $ 1 des Fürsorgeerziehungs- 
gesetzes, nach dem die Verwahrlosung der Minderjährigen ver- 
hütet werden soll, fast ganz zurück. Die Aufnahme in die Für- 
sorgeerziehung wird vollkommen beherrscht von dem zweiten Ab- 
satze des Paragraphen, der schon die Begehung strafbarer Hand- 
lungen voraussetzt und vor allem von dem Absatz 3, der nur noch 
das völlige sittliche Verderben der Zöglinge durch die Fürsorge- 
erziehung verhüten soll. 

Es bestätigt sich dadurch wieder einmal, daß das Gesetz nicht 
die Verwahrlosung in ihrem vollen Umfange bekämpft, sondern nur 
in ihren letzten Ausläufern, die schon die Kriminalität der Jugend- 
lichen im Gefolge haben. Bedenkt man, daß das hier nur für Kinder 
gilt, die jünger als 14 Jahre sind, so erscheint es um so be- 
dauerlicher, daß das Gesetz schon hier nicht mehr verhütend wirken 
kann. 

Wenn das möglichst frühe Eintreten in die Fürsorgeerziehung 
immer wieder von denen verlangt wird, die sich am meisten mit 
den Zöglingen zu beschäftigen haben, wenn die mangelhaften Er- 
folge gern darauf zurückgeführt werden, so trifft dies in erster 
Linie auf die Minderwertigen unter unseren Zöglingen zu. Doppelt 
und dreifach eher wie ihre vollwertigen Kameraden unterliegen sie 
den widrigen Einflüssen, die an sie herantreten. Was an ihnen 
gefehlt wird, kann später, wenn überhaupt, nur schwerer und un- 
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genügender nachgeholt werden. Wagt sich die Fürsorgeerziehung 
zu spät an sie heran, so wird ihnen die Familienpflege, wenn nicht 
gar verschlossen, so doch viel später zugänglich gemacht. Was die 
Schwachveranlagten durch Schulversäumnis und das fehlende An- 
halten zur häuslichen Arbeit in ihrer Schulausbildung gerade in 
dieser wichtigen Zeit einbüßen, braucht nicht hervorgehoben zu 
werden. 

Daß die der Fürsorgeerziehung überwiesenen Zöglinge im all- 
gemeinen einen recht schweren Grad der Verwahrlosung repräsen- 
tieren, kann man indirekt aus einem Vergleiche mit den privaten 
Zöglingen der Erziehungsanstalten ersehen. Ich habe 


in Schladen 2 
in Burgwedel 6 
im Stefansstift 24 
im Linerhause 2 


derartige private Zöglinge untersucht. Davon wurden nur 8 als 
minderwertig erkannt. Es werden hier nicht nur die schwersten 
Formen der Verwahrlosung, wie sie fast nur auf dem Boden der 
geistigen Unzulänglichkeit erwachsen, der straffen Zucht überwiesen. 
Auch die Tatsache, daß eine solche Selbstentäußerung der Erziehungs- 
rechte manchmal nur stattfindet, um der drohenden Fürsorgeerziehung 
vorzubeugen, beweist, daß es den Angehörigen wenigstens nicht 
ganz an Selbsterkenntnis und Krankheitseinsicht fehlt. 


Tabelle XI. 


Kriminelle Vorgeschichte 











Frühzeitige Neigung zu Gewalt- | Frühzeitige Neigung zur sexu- 
taten zeigten 86 ellen Betätigung zeigten 14 


Frühzeitige Neigung zum Umher- | Entjungfert waren 13 
treiben zeigten | 819 | Ein Incest war vollzogen an | 6 
Frühzeitige Neigung zum Lügen | Konflikte mit dem Strafgesetz- | 
zeigten | 285 buche waren nachgewiesen bei ' 443 
Frühzeitige Neigung zum Phan- | Zu Gefängnis waren verurteilt 51 
tasieren zeigten | 84 | Die Gefängnisstrafe war voll- | 
Frühzeitige Neigung zum Stehlen ' zogen an | 
zeigten 331 | Einen Verweis hatten erhalten | 39 
Frühzeitige Neigung zum Brand- | Eine aktiv kriminelle Beein- | 
stiften zeigten | 10 flussung von Altersgenossen | 
hatten ausgeübt | 19 


Für die Kriminalität des Kindes geben die Vorerhebungen 
einen außerordentlich weitgehenden Aufschluß. Allerdings versagten 
die Aussagen der Angehörigen manchmal vollkommen. Die ersten 
Zeichen einer beginnenden kriminellen Tendenz bleiben so im 
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Dunkeln und für spätere Stadien ist man mehr auf die Angaben 
der Akten angewiesen, die sich dafür um so beredter über die kind- 
liche Kriminalität aussprechen. Ist schon die Tatsache, daß mehr 
als zwei Drittel dieser weniger als 14 Jahre alten Zöglinge den 
ersten Schritt in das Verbrechertum getan haben, erschütternd genug, 
so darf nicht vergessen werden, daß das nur die Gesetzesübertre- 
tungen darstellt, die bekannt geworden sind. Aus diesem 
Grunde läßt sich auch nicht feststellen, wie viele solcher Delikte 
(vor allem Diebstähle), auf den einzelnen Zögling kommen. Ein 
Versuch zu ermitteln, in welchem Jahre die Zöglinge zum ersten 
Male kriminell geworden waren, erwies sich leider sehr bald als 
undurchführbar. 

Es sind hier alle die bekannt gewordenen Taten unserer Zög- 
linge aufgeführt, die, wenn eine strafmündige und zurechnungsfähige 
Person sie ausgeführt hätte, und wenn ein Verfahren eingeleitet 
worden wäre, nach den Bestimmungen des Strafgesetzbuches hätten 
geahndet werden müssen. Natürlich müssen sie unter dem Gesichts- 
winkel aufgefaßt werden, unter dem das Verbrechen des Kindes 
überhaupt aufgefaßt werden muß. Man kann sie nicht ohne weiteres 
mit dem Verbrechen des Erwachsenen in eine Linie setzen. Zum 
Teil haften ihnen die Miniaturverhältnisse an, die durch die körper- 
liche und geistige Eigenart des Kindes bedingt sind, und vor allem 
spielt der Dolus nicht entfernt dieselbe Rolle wie bei dem Er- 
wachsenen. Das gilt vor allem von dem Diebstahle, der die Krimi- 
nalität des Kindes am meisten herauftreibt und häufig in viel 
milderer Auffassung betrachtet werden muß wie bei jenem. Was 
die Prognose anbetrifft, so kommen manche von diesen, die mit 
den Gesetzen in Konflikt geraten sind, besser weg wie andere, die 
in ihrer ethischen Entartung schon viel weiter gediehen sind und 
nur durch einen Zufall vor einem kriminellen Straucheln — oder 
vor dem Bekanntwerden eines solchen — behütet worden sind. 
Aber auch bei einer möglichst milden Auffassung dieser Delinquenz 
muß man sagen, daß das Maß dieses kriminellen Verfalles groß genug 
ist, um ein energisches und rechtzeitiges Einschreiten zu rechtfertigen. 
Die Zusammenstellung der Einzeldelikte, deren sich unsere 
Zöglinge schuldig gemacht haben, beweist, wie reichhaltig ihr Sünden- 
register ist, und daß die kindliche Kriminalität bedeutend vielseitiger 
ist, wie man gewöhnlich annimmt, wenn auch ihren körperlichen und 
geistigen Kräften durch die Hilfsmittel, die ihnen zu Gebote stehen 
und durch ihre soziale Stellung gegebene Schranken gesetzt sind. 


—— -~ — e a 


120 MÖNKEMÖLLER, 


Tabelle XIL 





Von „Kriminellen Handlungen“ waren in den Akten vermerkt 




















Betteln bei | 40 | Fahrlässige Tötung bei, 1 
Vagabondage » | 58 | Mordversuch => 7 
Diebstahl » | 364 | Brandstiftung a 17 

$ schwerer » | 2 | Baumfrevel 5 4 
Bandendiebstahl » | 12 | Sachbeschädigung a 27 
Einbruchsdiebstahl ə 46 | Widerstand R 1 
Felddiebstahl 5 5 | Grober Unfug h 6 
Ladendiebstahl P | 5 | Urkundenfälschung S 9 
Gartendiebstahl Mi 3 | Fälschung von Papieren SE en | 
Taschendiebstahl = 1 | Führung eines falsch. Namens „ 3 
Mundraub 5 5 | Vorspiegelung falsch. Tatsach. „ 2 
Waldfrevel 5 1 | Beleidigung z 2 
Raub ` 11 | Begünstigung = 1 
Straßenraub 5 5 | Notzucht a mM A 
Betrug » | 26 | Päderastie J 1 
Unterschlagung » | 43 | Blutschande = 2 
Hehlerei = 3 | Sonstige sexuelle Delikte = 27 
Veruntreuung n»n | 2 | Hausfriedensbruch ý 3 
Bedrohung » | 3 | Bahnfrevel 5 7 
Körperverletzung z 17 | Tierquälerei % | 18 





Schon bei 47 war eine Gefängnisstrafe verhängt worden. Wenn 
sie nur bei 3 der ältesten vollstreckt worden war, so ist mir das 
gegen meine früheren Beobachtungen ganz besonders als Fortschritt 
zum Bewußtsein gekommen, in denen die im Gefängnisse verbrachte 
Zeit störend und hemmend in die Zwangserziehung hineinragte. 
Auch bei den drei wurde der übele Einfluß der im Gefängnisse ver- 
brachten Zeit von den Erziehern spontan hervorgehoben. 


Was mich schon in meiner früheren Tätigkeit in bezug auf die 
Wirksamkeit des Verweises auf die Jugendlichen, besonders auf 
die minderwertig veranlagten, mit Skepsis erfüllte, das ist auch jetzt 
von allen Erziehern bestätigt worden. Wieder wird das Kind vor 
die Gerichtsstätte und nach seiner eigenen Ansicht in den Mittel- 
punkt des Interesses der Umgebung gebracht. Wieder wird der 
alte Konflikt aufgerührt, der doch so schnell wie möglich aus dem 
Gedankeninhalte des Kindes entfernt werden sollte. Dabei wird der 
Verweis nicht immer in der feierlichen, eindrucksvollen Weise erteilt, 
deren er gerade Kindern gegenüber nicht entbehren darf. Der Er- 
folg steht jedenfalls höchstens ausnahmsweise einmal in richtigem 
Verhältnisse zu dem Schaden, den das Herausreißen aus dem kaum 
begonnenen Erziehungswerke mit sich bringt, und den nicht un- 
beträchtlichen Kosten, die der Transport zu der nicht selten ziemlich 
weit entfernten Gerichtsstelle mit sich bringt. 
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Die körperliche Untersuchung förderte folgende Ergeb- 
nisse zutage: 


Tabelle XIII. 





Abweichungen vom Normalen im körperlichen Befunde 








Zurückgebliebene Entwicklun | 43 | Defekte Zähne 138 
Schlechter Ernährun Kasper, | 23 | Unregelmäßige Zahnstellung 45 
Haut- und Haarkrankheiten | 5 | Stiftzähne 4 
Hereditäre Lues | 9 | Geriefte Zähne 3 
Rhachitis 36 | Hutchinson’sche Zähne 2 
Skrofulose 37 | Überbeißer 7 
Geschwollene Lymphdrüsen | 415 | Prognathie | 17 
Struma | 3 | Fehlen des Zäpfchens 1 
Schädelasymmetrien 33 | Caput opstipum 1 
Auffällig großer oder kleiner | Geschlängelt.Schläfenschlagadern | 2 
Schädelumfang 15 | Herzfehler y8 
Schädelnarben | 74 | Unregelmäßige Herztätigkeit | 6 
Iridectomie | 1 | Lungenspitzenkatarrh | 4 
Einseitige Blindheit 4 | Leistenbrüche 9 
Schwachsichtigkeit 6 | Unterbleiben des Descensus testi- 
Kurzsichtigkeit | ı1 culorum 59 
Lidhautkatarrhe | 5 | Hydrocele 1 
Schichtstar | 1 | Lordose 1 
Traumatischer Star | 1 | Kyphose 2 
Schwerhörigkeit | 41 | Verstümmelung der Hand V-22 
Mittelohrkatarrh 14 | Schlecht geheilte Knochenbrüche | 6 
Behinderte Nasenatmung 23 | Kontrakturen I 2 
Chronische Mandelschwellung 34 | Steifes Knie 2o A 
Rachenkatarrh 4 | Verkrüppelung beider Beine 1 
Zahnlücken 23 | Hüftgelenkentzündung 1 





Auffällig ist unter den speziell nervösen Krankheits- 
symptomen das ziemlich häufige Auftreten nervöser Reiz- 
symptome, das Zungenzittern, die Steigerung der mechanischen 
Muskelerregbarkeit, die Dermographie, die Schmerzhaftigkeit des 
Trigeminus, die Steigerung der Sehnenreflexe, der Fußklonus. Man 
darf diesen Symptomen nicht die Bedeutung zumessen, die ihnen bei 
Erwachsenen zukommen würde, vor allem, wenn sie sich vereinigt 
präsentieren. Die Untersuchten sind eben im Wachstum begriffen 
und stehen damit in einem Zustande von physiologischer 
Reizung des Nervensystems. 

Die Degenerationszeichen habe ich nach altem Brauche 
in den Fragebogen aufgenommen, habe aber nachher auf eine Zu- 
sammenstellung verzichtet. Die Zugehörigdeit mancher körperlichen 
Abweichungen zu den Degenerationszeichen wird bestritten. Die 
Übergangsformen sind häufig, ihre Zuweisung zum Physiologischen 
oder Pathologischen ist dem subjektiven Ermessen anheimgestellt. 
Die Zahl der vorhandenen Zeichen, die man nach eigener Schätzung 
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für genügend erachtet, um für die Beurteilung von Wert zu sein, 
hängt gleichfalls von der Willkür des einzelnen ab. Der ganze 
Nutzen, soweit er in der Beurteilung des psychischen Verhaltens 
zutage treten soll, ist anfechtbar und manchmal negativ. Um so 
größer ist aber das Unheil, das die Degenerationszeichen in Laien- 
kreisen angerichtet haben, die mit Entrüstung dagegen angehen, 
daß der Psychiater angeblich wegen eines angewachsenen Ohr- 
läppchens oder einer degenerativen Zahnstellung ihren unglücklichen 
Träger ins Land der Minderwertigkeit verweist. 

Gleiches gilt von der Tätowierung, die nur bei 33 Zög- 
lingen festgestellt wurde (ausnahmslos Knaben, die den Seestädten 
entstammten) und der Linkshändigkeit. 

Die folgende Tabelle gibt über die psychischen auf- 
fälligen Erscheinungen Aufschluß, die hier natürlich nur als 
Einzelsymptome aufzufassen sind. Sie würden sich zweifellos bei 
späteren Untersuchungen mehren, sobald das Aufsichtspersonal ein- 
mal gelernt hat, derartige Eigentümlichkeiten besser zu beachten 
und im Berichte hervorzuheben. 


Tabelle XIV. 








Psychische Eigentümlichkeiten. 




















Träumerisches Wesen 21 | Neigung zur verschrobenen Satz- | 

Stilles = 18 bildung Voa 2 
Finsteres a 8 | Neigung zu bestimmt. Stellungen 1 
Verschlossenes ` 11 | Läppische Angewohnheiten 3 
Verdrossenes ý 27 | Zwangshandlungen 1 
Gleichgültiges = 23 | Sinnestäuschungen 4 
Gedrücktes 5 28 | Eigenbeziehungen ı 8 
Depressive Zustände 7 | Onanieren \ 55 
Unmbotiviert gehobene Stimmung 14 | Sonstige starke sexuelle Betäti- | 

Stimmungswechsel 121 gung |, 5 
Periodizität dabei angedeutet 3 | Bettnässen | 133 
Selbstmordneigung 2 | Einschmutzen 3 
Neigung zur Selbstbeschädigung 1 | Anstaltsdiebstähle 29 
Stumpfheit 40 | Zerstörungssucht 6 
Gleichgültigkeit 23 | Freßsucht 2 
Gespanntheit 8 | Reizbarkeit | 99 
Unkindlicher Ernst 7 | Erregungszustände 10 
Verlangsamung des Denkens 9 | Wutanfälle 2 
Absencen und Dämmerzustände 8 | Angriffe auf die Umgebung ı 15 
Manierierte Sprechweise 3 | Simulation H a2 


Die Absencen kommen in der Beobachtung wohl am meisten 
zu kurz, wie sie sich ja überhaupt gern der Feststellung entziehen. 
Die Sinnestäuschungen betrafen in zwei Fällen elementare 
Visionen, die sich bei zwei Schwachsinnigen nachts gelegentlich 
einstellten. Ein an schwerster Imbezillität leidender Knabe unter- 


an pam nn nn nn e 


Bericht an das Landesdirektorium der Provinz Hannover usw. 123 


hielt sich ab und zu mit seinen Stimmen. Bei einem an Dementia 
paranoides leidenden älteren Mädchen entsprachen die Sinnes- 
täuschungen den bei ihm beobachteten Größenideen. 

Daß die Zahl der 55 Zöglinge, bei denen die Onanie fest- 
gestellt worden ist, nicht der Wirklichkeit entspricht, ist wohl sicher. 
Die Nachforschungen danach werden begreiflicherweise sehr vor- 
sichtig betrieben, um nicht die Zöglinge, die damit noch nicht ver- 
traut sind, geradezu darauf zu stoßen. Unter den Fällen von Weg- 
laufen, die hier aufgeführt sind, fehlen alle die, in denen die 
Zöglinge unmittelbar nach der Anstaltsaufnahme sich dem unge- 
wohnten Zwange entzogen hatten und zu ihren Angehörigen zurück- 
gekehrt waren. 

DieAnstaltsdiebstähle wurden nur dann als auffällig notiert, 
wenn sie über das gelegentliche Wegnehmen an Kleinigkeiten hin- 
ausgingen. Neben den Anomalien in der Stimmung, auf die im 
allgemeinen noch mehr geachtet werden müßte, ist für den ganzen 
Anstaltsbetrieb und die Behandlung des einzelnen die gesteigerte 
affektive Erregbarkeit bedeutsam. 

Die Angriffe auf die Umgebung hatten sich in keinem 
einzigen Falle gegen die Lehrer und das Aufsichtspersonal gewandt. 
Sie gingen alle über daß Maß der gewöhnlichen Prügeleien zwischen 
Jungens heraus und entwickelten sich stets auf der Grundlage eines 
auffällig gehobenen Kraftgefühls oder einer unmotiviert gesteigerten 
Reizbarkeit. In einem Falle hatte ein Knabe in der Wut eine Kuh 
mit einem Messer angegriffen. 

Von den beiden Simulanten hatte der eine einen Krampf- 
anfall produziert, der auf geeignete Vorhaltungen vom Schauplatze 
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abtrat, um nie wiederzukehren. Der andere hatte mehrere Male 
nachts den Geist seiner Mutter erscheinen lassen, wie er selber an- 
gab, um seine Kameraden zu erschrecken. 

Als minderwertig wurden im ganzen 216 bezeichnet, die 
sich auf die einzelnen Anstalten nach der folgenden Tabelle ver- 
teilen: 

Tabelle XVI. 
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Eine Vergleichung der Zahl der Minderwertigen nach 
den verschiedenen Anstalten zeigt kaum erhebliche Unter- 
schiede. Ich habe nach Erledigung der Untersuchungen an den 
einzelnen Anstalten es absichtlich vermieden, eine Zusammenstellung 
der Resultate vorzunehmen, um die unbewußte Beeinflussung durch 
das einmal vorliegende Ergebnis von einem Materiale, dessen Be- 
urteilung in manchen Fällen sich nun einmal nicht dem Subjekti- 
vismus entziehen läßt, nach Möglichkeit fern zu halten. 

Ein größerer Unterschied ließ sich von vornherein kaum 
erwarten. Die Fürsorgezöglinge werden im allgemeinen ohne 
bestimmte Gesichtspunkte den Anstalten zugeteilt. Die Anstalten, 
in deren Aufnahmebezirk der Alkoholismus und die Schäden der 
Groß- und Fabrikstadt die Zahlen herauftreiben, geraten etwas ins 
Hintertreffen. Aber die Zuweisungen nach dem Aufnahmebezirk 


werden nur in einem gewissen Maße innegehalten, so daß sich dieser 
Einfluß etwas verwischt. 
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Gewiß muten sich die einzelnen Minderwertigen, die so unter- 
schiedslos den Anstalten zutreiben, am Ende der Schulkarriere an 
den verschiedenen Anstalten nicht gleichmäßig an. Hierbei gelangt 
zum Ausdrucke die Befähigung des Erziehers, mit diesem Materiale 
fertig zu werden und daraus zu machen, was zu machen ist, die 
Zahl der Zöglinge, die auf die einzelne Lehrkraft kommen, die 
Mühe, die darauf verwandt wird, und die mehr oder weniger ge- 
schickte Art des Lehrganges. Gerade bei Schwachsinnigen kann 
entsprechend der vereinten Wirksamkeit dieser Faktoren in der 
Fülle des aufgenommenen Lernstoffes, in der Zurechtstutzung des 
äußeren Menschen, in der äußerlichen Gestaltung der sittlichen 
Führung der Ausgang der Schullaufbahn ein verschiedenes Bild 
schaffen. Die innere Grundnatur bleibt aber bestehen, und die 
Diagnose der Imbezillität wird dadurch nicht erschüttert. 

Je mehr die Pädagogen mit dem psychischen Wesen ihrer Zög- 
linge vertraut sind, je mehr sie beobachten und die abnormen 
Symptome erkennen, je mehr sie den Mut haben, diese Eigentüm- 
lichkeiten bei der Untersuchung zur Kenntnis zu bringen, um so 
mehr vergrößern sie das Material zur Feststellung der Minder- 
wertigkeit. 

Kleinere Abweichungen erklären sich durch die Macht des 
Zufalls, der bei allen derartigen Zusammenstellungen manchmal 
eine recht ausgiebige Gastrolle gibt. So ist es u. a. ganz selbst- 
verständlich, daß nach dem Brande der Anstalt in Burgwedel unter 
den Zöglingen, die für die Zeit des Neubaues den anderen Anstalten 
zugewiesen wurden, die Musterknaben und Renommierstücke nicht 
mitwanderten, da der in der Anstalt zurückbleibende Teil ja unter 
ganz abnormen Verhältnissen weiter behandelt werden mußte. 

Daß der Prozentsatz der minderwertigen Mädchen größer ist 
wie der der Knaben, findet seine Erklärung darin, daß das Mädchen 
in der schulpflichtigen Zeit bei der geringeren Energie und der 
schwächeren Ausbildung der körperlichen Kraft in den meisten 
Fällen bequem in der Familie zu halten ist. Nur die besonders 
schlecht veranlagten machen die Anstaltspflege erforderlich. In der 
zweiten Phase der Fürsorgeerzieheng ist mit der Pubertät das 
Sexualleben in kraftvollster Weise in die Erscheinung getreten, das 
aus naheliegenden Gründen das Mädchen in die Anstalt zurücktreibt. 


Nach dem Alter verteilen sich die Minderwertigen folgender- 
maßen: 
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Tabelle XVII. 
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Da die Anstalten, denen unser Material entstammt, nur zur 
Aufnahme schulpflichtiger Zöglinge bestimmt sind, liegt es auf der 
Hand, daß sich bei den über das schulpflichtige Alter hinausgehen- 
den Zöglingen, die sich noch bei der Untersuchung in der Anstalt 
vorfanden, aus Gründen ihrer psychischen Eigenart die Loslösung 
aus dem Anstaltsverbande verbot, oder daß sie aus der Lehre usw. 
vorübergehend aus Anlässen zurückgekehrt waren, die mit ihrer 
psychischen Minderwertigkeit in engster Verbindung standen. Da- 
her für diese vereinzelten Vertreter der höheren Altersklassen der 
hohe Prozentsatz der Minderwertigkeit. 

Das Resultat scheint auf den ersten Blick im Widerspruche 
zu stehen mit den Befunden Cramer’s bei dem schulentlassenen 
Materiale Hannovers. In Wirklichkeit dürfen beide Klassen gar 
nicht oder doch nur mit der äußersten Vorsicht miteinander ver- 
glichen werden. In gewissem Maße kommt hierbei schon der Sub- 
jektivismus in der Beobachtung in Betracht. Ich habe die 
Grenzen zur Einreihung in die Minderwertigkeit so eng gezogen, 
wie man das mit gutem Gewissen noch eben tun kann. Wohl in 
keinem einzigen Falle, in dem das Verdikt der geistigen Schwäche 
gefällt wurde, habe ich mich im Widerspruche mit dem Erzieher 
befunden. Ich habe sogar noch 43 Zöglinge für „normal“ erklärt, 
die bei der Vorbeurteilung durch die Pädagogen mit den wenig 
versprechenden Prädikaten „schlecht veranlagt“, „kein Licht“, 
„mangelhaft befähigt“ gekennzeichnet worden waren. Es ist aller- 
dings das „Normal“ des Fürsorgezöglings. Wollte man sie als 
Mustervertreter des homo sapiens bezeichnen, so würde man wahr- 


Summe der minderwertigen 
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scheinlich auch bei solchen Gemütern Anstoß erregen, die sonst den 
Machtbereich des Psychiaters nicht ins Uferlose wachsen lassen. 
Sie entsprechen dem Prozentsatze der Bewohner des Grenzlandes 
psychischer Gesundheit, die trotz ihrer schwächlichen Begabung 
noch eben im Leben mitkommen, so lange die Verhältnisse für sie 
günstig sind. Es sind die, bei denen man mit gleich gutem Rechte 
je nach dem Standpunkte, den man zu diesen Übergangsformen ein- 
nimmt, auf ein „Normal“ oder „Minderwertig“ abkommen kann. 
Falls das Leben mit seinen Aufgaben an diese 43 herantritt, wird 
es einem großen Teil von ihnen wahrscheinlich noch in eine andere 
Rubrik verschlagen. Dazu gesellen sich noch 33 Zöglinge, die sich 
durch ihr schlechtes ethisches Verhalten in auffälliger Weise 
von ihren Altersgenossen abheben, und bei denen die Erziehung bis- 
her auch nicht die geringste Erfolge gezeitigt hatte, während die 
Intelligenz bescheidene Ansprüche zu erfüllen vermochte. Auch bei 
ihnen ist es zum Teil nicht auszuschließen, daß sie sich in der 
weiteren Gestaltung ihres Lebens durch die Entfaltung „anderer 
Eigenschaften, die nicht zur Ausrüstung einer normalen Psyche ge- 
hören, die Anwartschaft auf die Minderwertigkeit erkämpfen werden, 
ohne daß man zu der viel umstrittenen und mit Recht wenig ge- 
schätzten Moral insanity seine Zuflucht zu nehmen brauchte. 

Diesen Werdegang machen auch die Zöglinge durch, die im 
Zwange der Anstalt, was Intelligenz und Ethik betrifft, nicht zu 
hoch gespannten Anforderungen genügen und erst in der Lehre und 
im Leben durch ihre Unselbständigkeit, ihre Willensschwäche, ihr 
leichtes Unterliegen fremden Einflüssen gegenüber den Kern ihrer 
Psychopathie zutage treten lassen. 

Aus der Schar derer, bei denen man mit Rücksicht auf ihr Vor- 
leben und die kurze Dauer ihres Anstaltsaufenthaltes als Ent- 
schuldigung für ihre geringen Leistungen noch eine künstlich 
gehemmte Entwicklung annehmen durfte, 52 an der Zahl, 
wird später noch ein stattliches Trüpplein zu der Schar der Minder- 
wertigen übergehen. Ihnen allen aber droht noch, — und das ist 
der Hauptschlüssel zum Verständnis des Unterschiedes in dem 
Zahlenergebnis, — die Pubertät mit ihren manchmal so unheil- 
vollen Folgen. Manche, deren Imbezillität jetzt als leicht bezeichnet 
werden kann, rücken dann in die schwereren Grade ein. Andere, 
die jetzt noch als ganz normal gelten müssen, werden durch den 
schleichenden psychischen Krankheitsprozeß, der sich in der Puber- 
tät manchmal abspielt, in die Minderwertigkeit hineingedrängt. 
Andere wieder, deren Leistungsfähigkeit jetzt noch der Altersstufe 
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genügt, haften auf demselben Niveau und bleiben hinter den 
Leistungen ihrer Altersgenossen zurück. Bei epileptisch und hyste- 
risch veranlagten Naturen werden die im ersten Kindesalter deutlich 
gewesenen Krankheitssymptome, die im wesentlichen erloschen zu 
sein scheinen, durch den Umwälzungsprozeß, der im Organismus 
durch die Pubertät hervorgerufen wird, wieder angefacht. Auch 
solche, denen im schulpflichtigen Alter die Fürsorgeerziehung erspart 
blieb, werden durch diese ungünstige Entwicklung der Verwahr- 
losung und damit der Fürsorgeanstalt überantwortet. 

Nach der Schulentlassung werden alle in die Familie, in die 
Lehre, auf das Land gegeben. Was den Weg immer wieder in die 
Anstalt zurückfindet, das steht in den meisten Fällen im Banne der 
Minderwertigkeit. Es drückt das Niveau der Schulentlassenen in 
der Anstalt herab, während sich die Besseren und geistig Normalen 
in der Mehrzahl draußen halten. 

Zur Zeit der Untersuchung konnte man nach Abzug dieser 
zweifelhaften Elemente mit einiger Sicherheit nur bei 245 voraus- 
sagen, daß sie auch nach Ablauf der Pubertät ihren Platz im Reiche 
der Normalen behaupten würden. Die auch ohne diesen Abzug 
noch immer recht bedeutende Zahl dieser Minderwertigen verliert 
einen großen Teil ihres Schreckens durch die Erwägung; daß sie 
nicht den Prozentsatz der Minderwertigkeit verkörpern, der in dem 
ganzen Fürsorgeerziehungsmateriale steckt. Sie entsprechen der 
Minderwertigkeit, wie sie sich in den Anstalten birgt. Da die 
intellektuell und ethisch besseren Elemente von vornherein in die 
Familienpflege kommen und sich leichter darin halten, würde eine 
Paralleluntersuchung beı den Familienzöglingen ohne jeden Zweifel 
wesentlich bessere Resultate zutage fördern. 

Die Minderwertigen wurden unter folgenden Diagnosen gegliedert: 


Tabelle XVII. 





Klinische Diagnose 
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Debilität 35 | Demenz nach Hirnhautentzün- 

Imbezillität 130 dung 2 
Imbezillität-Idiotie 7 | Demenz nach Typhus 1 
Epilepsie 8 | Pseudologia phantastica 1 
Hysterie 6 | Morbus Basedowii 1 
Traumatische Diathėse 4 Degenere 3 
„Dumm geprügelte‘“ Kinder 3 | Dementia praecox 4 
Alkoholismus 1 x paranoides 1 
Demenz nach zerebraler Kinder- Schwerere Nervosität 8 

lähmung 1 


Summa 216 
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Es muß dabei betont werden, daß bei der Kürze der Untersuchung 
dieser Einteilung der Charakter des Summarischen anhaftet, und 
dab auf alle Feinheiten in der nosologischen Gliederung verzichtet 
werden muß. 

Zur Einteilung in diese Krankheitsformen ist weiterhin zu be- 
merken, daß die Abgrenzung des angeborenen geistigen 
Schwachsinns in Debilität, Imbezillität und Inbezillität-Idiotie 
nur mit der Einschränkung zu verstehen ist, die bei der Abgrenzung 
solcher ineinanderfließenden Gebiete nie entbehrt werden kann. Zu 
betonen ist nur, daß auch die „Debilität“ schon einen recht statt- 
lichen Grad von Schwachsinn verkörpert. 

Die Epilepsie weist keine Vertreter auf, die noch zur Zeit der 
Untersuchung an typischen Anfällen litten. Bei mehreren traten 
wahrscheinlich noch nächtliche Anfälle auf. Früher hatten sie alle 
an klassischen Anfällen gelitten. Jetzt waren bei ihnen noch neben 
einer mehr oder weniger ausgeprägten geistigen Schwäche Kopf- 
schmerzen, Schwindelanfälle, Absencen, Reizbarkeit, Stimmungs- 
wechsel, mehr oder weniger periodisch auftretende Verstimmungs- 
zustände, Wandertrieb und der manchmal schon recht kräftig an- 
gedentete epileptische Charakter nachzuweisen. 

Während der hysterische Charakter die Beeinflußbarkeit des 
Vorstellungslebens und der Einbildungskraft durch affektive Stim- 
mungen, die Neigung zur Wahrheitsentstellung, das schrankenlose 
Wuchern der Phantasie die krankhafte Grundnatur recht deutlich 
erkennen ließen, waren die körperlichen Begleiterscheinungen meist 
nur angedeutet, wie das bei jugendlichen Individuen nicht selten 
ist. Die traumatische Diathese hatte sich an ziemlich be- 
trächtliche Schädelverletzungen angeschlossen. Auffällig war 
neben den sonstigen Symptomen die gesteigerte Ermüdbarkeit, die 
sich vor allem im Unterrichte recht deutlich bemerkbar machte. 

Der einzige und sehr seltene Fall von Alkoholismus betraf 
einen Knaben, dessen Stiefvater Alkoholist war. Dieser hatte ihn 
oft in Wirtschaften mitgenommen und ihm Spirituosen gegeben 
Schon mit 7 Jahren versuchte er, sich alkoholische Getränke zu 
verschaffen, die er in ziemlichem Maße vertrug. Bei einem Fast- 
nachtsballe trank er 13 Glas Braunbier, ohne betrunken zu werden. 
Seinen Pflegeeltern entwendete er 1 Flasche mit einem Reste Rum, 
den er in kurzer Zeit austrank. Bei einer Hochzeit trank er rasch 
hintereinander 3 Glas Bier und äußerte, als er verwarnt wurde, er 
wolle ein Säufer werden. 

In den Fällen von Dementia praecox war mit 13 bzw. 14 

Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV 9 
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Jahren eine Veränderung im ganzen Wesen und ein merkliches 
Zurückbleiben in der geistigen Entwicklung bemerkt worden. Der 
eine Knabe zeigte ein läppisches und maniertes Wesen. Als 
Dementia paranoides mußte ein 17jähriges Mädchen auf- 
gefaßt werden, die seit einiger Zeit ein verändertes Wesen zeigte, 
sich immer zurückgesetzt fühlte, scheu und zurückhaltend wurde, 
viel weinte, vor sich hinstarrte und von hoher Abkunft zu sein be- 
hauptete. Sie war von Geburt auf schwach veranlagt. 

Was die praktischen Ergebnisse dieser Untersuchung 
anbetrifft, so muß zunächst entschieden hervorgehoben werden, daß 
sie nur für die schulpflichtigen Fürsorgezöglinge gelten sollen. 
Zwischen ihnen und den schulentlassenen klaffen, was Beurteilung 
und Behandlung anbetrifft, in mancher Beziehung so tiefgehende 
Unterschiede, daß die Fragen, die sich hier aufdrängen, aus prak- 
tischen Gründen möglichst streng gesondert behandelt werden müssen. 

Die Frage der Erziehungsfähigkeit habe ich mir nach 
reiflicher Überlegung von vornherein nicht gestellt. Es bedarf 
keines Beweises, daß für einen großen, den weitaus größten Teil 
unserer Minderwertigen die Aussichten für die Erfolge der Erziehung 
unverhältnismäßig trüber sind als für die „Normalen“. Ale Hilfs- 
mittel der Pädagogik, der Religion, der Anstaltsbehandlung werden 
bei ihnen keine idealen Ergebnisse zeitigen. Der inneren Um- 
gestaltung sind enge Grenzen gesetzt, weil eben die Psyche so ge- 
artet ist, daß sie sich nicht restlos in diese neuen Formen zwängen 
läßt. Bei einem gleichfalls nicht unbeträchtlichen Prozentsatze 
wird man sogar mit ziemlicher Sicherheit voraussagen können, daß 
nicht einmal eine Erziehung im Sinne der Gewöhnung zu er- 
hoffen ist, um von dem noch verpönteren Begriffe der Dressur ganz 
abzusehen. Aber über die Ziele und Grenzen der Erziehungsfähig- 
keit läßt sich sicherlich streiten. Es ist zu verstehen, es ist auch 
berechtigt, daß man nicht nur die herrlichste Geistesentfaltung als 
einzig zu erstrebendes Ziel der Erziehung verlangt. Man darf nie 
aus dem Auge lassen, daß sich durch das tägliche Leben ein nicht 
zu unterschätzender Prozentsatz von Leuten durchwindet, deren 
Geist nicht allen Anforderungen genügt, die man an sie stellen 
könnte. Trotzdem erfüllen sie doch nicht zu hoch gespannte For- 
derungen und geben weder der Polizei noch dem Richter noch dem 
Psychiater jemals etwas zu verdienen. So wird es auch oft bei 
unseren harmloseren Imbezillen gelingen, den Einfluß des Milieus 
zu verwischen, ihnen so viel Kenntnisse beizubringen, als das eben 
bei ihrem schwächeren Geiste möglich ist, und sie in Verhältnisse 
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zu versetzen, in denen sie ihren bescheidenen Platz ausfüllen. Das 
ist ein Erfolg, der sicherlich nicht als Ideal zu begeistern vermag, 
mit dem man sich aber mit gutem Gewissen zufrieden geben kann. 
Man wird ihnen keinen Bürgschein dafür mit auf den Weg geben, 
daß ihnen ein Rückfall in ihre asozialen Gepflogenheiten erspart 
bleibt. Sie aber deshalb von vornherein mit der Etikette der Aus- 
sichtslosigkeit auf einen Erfolg zu versehen, halte ich gerade bei 
den Schulpflichtigen für bedenklich. Davor warnt uns bei 
ihnen die Unsicherheit in der Prognose, nicht für die ausgeprägten 
Fälle, wohl aber für die Grenzzustände. Kinder, die sich in intel- 
lektueller Beziehung im Hintertreffen befinden und keiner glänzenden 
Ethik erfreuen, können sich — allerdings in wenigen Fällen — 
noch nach Ablauf der Pubertät in leidlich angenehme Bahnen lenken 
lassen. Anderen, die jetzt einen guten Eindruck machen, steht noch 
die Pubertät bevor mit all’ den unheilvollen Einflüssen, die sie auf 
die kindliche Seele einwirken lassen kann. Und mag die psychische 
Weiterentwicklung werden, wie sie will, erzogen werden muß 
das Kind. Zu dieser Erziehung, die an den Opfermut, die Geduld, 
die Lehrfreudigkeit der Pädagogen die höchsten Anforderungen stellt, 
die dem Lehrberufe überhaupt zugemutet werden, gehört der Opti- 
mismus in seiner schönsten Gestalt. Den muß der Erzieher aber 
verlieren, wenn seinen Zöglingen das Mene-Tekel der Hoffnungs- 
losigkeit für einen Erfolg offiziell aufgedrückt wird. Ist er sich ja 
leider schon so wie so recht oft darüber klar, wenn er sich auch 
selbst so lange wie möglich über diese traurige Tatsache hinweg- 
zutäuschen sucht. 

Das Ziel dieser Untersuchungen war zunächst die Gewinnung 
eines allgemeinen Überblicks, wie weit die psychische Minder- 
wertigkeit bei den schulpflichtigen Fürsorgezöglingen der Provinz 
verbreitet ist. Sie sollte als Unterlage für die Bestrebungen dienen, 
die das Kind, das der elterlichen Erziehung entzogen wird, mit allen 
Hilfsmitteln ausrüsten wollen, die es im Kampfe um das Leben nötig 
hat. Dahin gehören vor allen Dingen die Hilfsschulen, in denen 
den Schwachbefähigten ihr Recht zuteil wird. 

Auch für die Fürsorgeerziehungsanstalten sind solche Schulen 
oder doch wenigstens Abteilungen — schon früher gefordert 
worden. Ihre Notwendigkeit wird von allen Pädagogen der Fürsorge- 
erziehung zugegeben. In gewissem Sinne ist dieser Wunsch schon 
jetzt wenigstens provisorisch an den meisten Anstalten in die Praxis 
umgesetzt worden. Man begnügte sich nicht damit, die Schwach- 


befähigten möglichst lange in der Unterstufe zu halten, man 
9* 
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wies sie auch gesonderten Abteilungen zu, in denen man sich nach 
Kräften mit diesem spröden Materiale abmüht. Diese Bestrebungen 
finden ihre Grenze an der Zahl des Lehrpersonals, dem auch sonst 
schon bei der Zahl der schwer erziehbaren Elemente das Arbeits- 
pensum reichlich genug zugemessen ist. Die Klassen für Schwach- 
befähigte setzen eine nicht zu große Zahl von Schülern voraus, sie 
haben im Lehrgange und Lehrmateriale ihre Eigentümlichkeiten. 
Sie verlangen vom Lehrer eine spezielle Ausbildung und einen be- 
sonderen Opfermut, obgleich immer wieder hervorgehoben werden 
muß, daß unsere Fürsorgelehrer sich unbewußt allmählich ganz von 
selbst mit anerkennenswertester Hingabe zu Lehrern der Schwach- 
befähigten entwickelt haben. 

Es ist zunächst für die Rückständigen im Geiste und Unter- 
richte die Einrichtung einer derartigen Abteilung geplant, die an' 
das Stefansstift in Hannover angeschlossen werden soll. Es 
soll zunächst für die evangelischen Knaben eine solche Ab- 
teilung geschaffen werden, mit deren Einrichtung man die nötigen 
Erfahrungen sammeln will. Sie sollen dort nicht nur eine möglichst 
spezielle Berücksichtigung ihrer Schwäche finden, es soll auch der 
Unterricht in den Anstalten, denen sie bisher immer ein Hemmschuh 
waren, entlastet werden, damit sich die Lehrer den anderen Zög- 
lingen um so erfolgreicher widmen können. Daß alle Schwach- 
befähigten dieser Anstalt überwiesen werden sollten, ist bei der 
Größe des Materials von vornherein gänzlich ausgeschlossen. Auch 
die Anforderungen, die man in einer Volksschule vielleicht an eine 
derartige Auswahl stellen würde, können hier, wenigstens vorläufig, 
nicht maßgebend sein, wenn man nicht die größten, für den Augen- 
blick praktisch nicht durchführbaren Umwälzungen hervorrufen will. 
Die Fürsorgeerziehungsanstalten werden sich auch in Zukunft noch 
damit abfinden müssen, daß sie in weitgehendem Maße als Hilfs- 
schulen für schwächere Befähigte dienen müssen. 

Bei Anlage des Fragebogens hatte ich mir die Frage gestellt, 
bei wie vielen die Unterbringung in einer Abteilung für Schwach- 
befähigte not wendig oderzweckmäßig wäre. Die letzte Rubrik 
habe ich bald nach dem Beginne der Untersuchungen sehr stief- 
väterlich behandelt. Es sind zu viele, die in diese Kategorie mit 
gutem Gewissen hätten eingereiht werden können. Ihnen sollte 
erst in zweiter Linie die Unterbringung in einer solchen Anstalt 
winken, wenn sich die Zahl derer, bei denen eine solche Unter- 
bringung als notwendig bezeichnet wurde, als sehr gering erwiesen 
hätte. Letztere Annahme mußte man recht bald fallen lassen. Die 


Bericht an das Landesdirektorium der Provinz Hannover usw. 133 


Zahl derer, bei denen die Notwendigkeit der Unterbringung augen- 
scheinlich war, ist schon mehr als groß genug, um eine solche Ab- 
teilung voll zu besetzen. Für den Fall, daß sie für den Beginn der 
neuen Einrichtung zu groß sein sollte, würde es sich empfehlen, 
die jüngsten Altersklassen aus den Ausgewählten der neuen Ab- 
teilung zuzuweisen, damit ihnen die konzentrierte Fürsorge und der 
Mutteranstalt die Entlastung möglichst lange zugute kommt. Ich 
habe deshalb auch darauf verzichtet, mir bei den älteren Jahrgängen, 
die in einigen Jahren aus der Schule ausscheiden werden, die Frage 
nach der Notwendigkeit einer derartigen Unterbringung vorzulegen. 

Die Verteilung der Kandidaten für eine solche Abteilung auf 
die einzelnen Anstalten stellt sich folgendermaßen: 


Tabelle XIX. 
| Die Unterbringung in einer Abteilung 
| für Schwachbefähigte ist 




















Name der Anstalt | notwendig für zweckmäßig für 
| - = SE r: T 
| Knaben | Mädchen | Knaben | Mädchen 
| | 
Bernwardshof 2 | — 4 — 
Klein-Bethlehem — | 2 — 1 
Schladen 5 | — 3 — 
Großefehn b 08 2 | — 
Himmelpforten 5 | — 2 | — 
Stefansstift 8 — 6 — 
Burgwedel 4 — 5 | — 
Hünenburg — 2 — | 3 
Thuine = 1 1 | = 
Linerhaus 3 2 — | 4 





Für die Zukunft ist es natürlich das Zweckmäßigste, gleich bei 
der Überweisung in die Fürsorgeerziehung die Segnungen dieser 
Hilfsschule auszunutzen. Eine übermäßige Inanspruchnahme wird 
dadurch vermieden werden, daß nach einiger Zeit alle die wieder 
den gewöhnlichen Erziehungsabteilungen zugewiesen werden können, 
bei denen der Hilfsschulunterricht schon solche Erfolge gezeitigt 
hat, daß sie in jenen ohne größere Mühe fortkommen werden. 
Bei der Qualität des ausgesuchten Materials fürchte ich allerdings, 
daß deren Zahl auch im besten Falle sehr gering sein wird. 

Bei allen denen, die in den letzten Jahren vor der Konfirmation 
der Fürsorgeerziehung überwiesen werden, und bei denen Unterricht 
und Anstaltsbeeinflussung noch nicht zum Abschlusse gelangt sind, 
wird man wohl generell dazu kommen müssen, sie nach der Kon- 
firmation nicht sofort in die Lehre oder auf das Land zu geben. 
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Ein Abschluß der Schulausbildung, deren Manko sich gerade hier 
häufig auf einen psychischen Defekt gründet, ist draußen kaum 
denkbar. Ihr Verbleib im Anstaltsunterrichte hat gewiß seine 
Schwierigkeiten. Die meisten fühlen sich über ihre jüngeren Kame- 
raden weit erhaben und sehen in dem Zurückhalten eine Zurück- 
setzung. Der Abschluß der Schulausbildung ist aber zu wichtig, als 
daß man nicht versuchen müßte, diese Schwierigkeit zu überwinden 
und jene auch über das gewöhnliche Ziel der Schule hinaus zurück- 
zuhalten. 

Die Untersuchung machte weiterhin alle die ausfindig, deren 
psychische Veranlagnng eine besondere Berücksichtigung 
und vorsichtige Behandlung erheischt, besonders was die 
heikle Frage der Disziplinierung anbetraf. Es sind hier vor 
allem die Schwachsinnigen mit gesteigerter Reizbarkeit zu 
berücksichtigen, — die Zöglinge, bei denen eine epileptische 
Anlage nachzuweisen ist, — die gespannten Gemüter, bei denen 
eine Neigung zu Eigenbeziehungen den Keim einer eventuellen Ent- 
wicklung paranoischer Krankheitsformen in sich bergen kann — 
diejenigen, bei denen nervöse Reizsymptome eine geringe Wider- 
standsfähigkeit des Organismus gegen ungünstige äußere Einflüsse 
befürchten lassen — diejenigen, bei denen ein Stillstand der Ent- 
wicklung oder das Ausbrechen einer späteren Pubertätsentartung 
sich vorzubereiten scheint, oder bei denen eine schwere hereditäre 
Belastung unter allen Umständen Vorsicht gebietet. 89 Zöglinge 
mußten dieser speziellen Beaufsichtigung anempfohlen werden. 

Es waren dann noch die zu bezeichnen, die mit Rücksicht auf 
ihren psychischen Zustand besonders im Auge zu behalten 
sind, nicht nur während ihres Verhaltens in den schulpflichtigen 
Stadien, in der Lehre und überhaupt in ihrer ganzen Fürsorge- 
erziehungslaufbahn. Dazu gehören alle die in der vorigen Rubrik 
Bezeichneten. 

In erster Linie stehen hier die, bei denen ein Stillstand oder 
Rückschreiten in der Entwicklung sich zu vollziehen beginnt, bei 
denen also die schleichende Entwicklung einer Dementia praecox 
sich andeutet. Ohne eine frühzeitige Erkennung dieses bedeutungs- 
vollen Krankheitsprozesses ist ein rechtzeitiges Eingreifen, soweit 
überhaupt ein solches Erfolg verspricht, unmöglich. Im Auge zu 
behalten sind weiterhin alle die Zöglinge, die auf der Grenze zwischen 
(Gesundheit und Krankheit balanzieren, und bei denen ein stärkeres 
Hervortreten der krankhaften Eigenschaften nicht übersehen werden 
darf. Hierher zählen ferner die, für deren geringe Leistungen noch 
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eine gehemmte Entwicklung verantwortlich gemacht worden war. 
Schließlich sind hier noch die zu bedenken, bei denen eine schwere 
Ausprägung der schlechten ethischen Eigenschaften ohne gleich- 
zeitige intellektuelle Verkümmerung aufgefallen war, und deren 
Werdegang auch dann für eine kriminelle Gestaltung von größter 
Bedeutung ist, wenn sie der Psychiater bei den heutigen An- 
schauungen nicht unangefochten für sein Reich in Anspruch nehmen 
darf und wird. Bei 301 war das Interesse, das sie eventuell für 
den Psychiater gewinnen konnten, durch diese einmalige Unter- 
suchung nicht erschöpft. 

Den Gesichtspunkten, die in Betracht kommen, wenn es gilt 
die für diese Unzulänglichen so wichtige Berufswahl zu treffen, 
ist von den Erziehern recht oft auch ohne das Bewußtsein derartiger 
psychiatrischer Gründe Genüge geleistet worden. Ihre schärfere 
Betonung ist um so notwendiger, als sich Fehler in dieser Wahl bei 
jenen doppelt schwer rächen. Es ist eine alte Erfahrung, daß für 
die große Mehrzahl der Zöglinge, die nur über ein geringes Maß 
geistiger Kräfte verfügen, die Versetzung auf das Land der 
vorgeschriebene Weg ist. Hier reicht meist ihre Leistungsfähigkeit 
aus. Die Verlockungen der Großstadt, die unsere Imbezillen leichter 
wie Normale in asoziale Bahnen drängen, bleiben ihnen erspart 
Die Konkurrenz im Arbeitskampfe, die den schwächer Veranlagten 
erbarmungslos beiseite schiebt, um ihn dem sozialen Verfalle zu 
überantworten, haben sie hier nicht zu befürchten. Der Mangel an 
Arbeitskräften auf dem Lande sorgt dafür, daß man sich mit ihnen 
begnügt, auch wenn sie nicht das Ideal einer Arbeitskraft ver- 
körpern. 

Die vom Lande stammenden Zöglinge und die meisten schlaffen 
und energielosen Naturen des städtischen Fürsorgeerziehungsmaterials 
sind für die ländliche Arbeitslaufbahn wie geschaffen. Sehr häufig 
fühlen sie selbst instinktiv, daß das für sie das einzig richtige Ziel 
ist. Die Selbstüberschätzung, die sich nicht selten unerreichbare 
Ziele steckt, und von der unverständigen Verwandtschaft genährt 
wird, braucht bei solchen Elementen nicht bekämpft zu werden. 

Daß solche Überschätzungsgelüste energisch unterdrückt werden, 
ist in vielen Fällen eine unbedingte Notwendigkeit. Es wäre aber 
ein schwerer Fehler, die landwirtschaftliche Laufbahn kritiklos ohne 
Individualisierung zu verordnen. Manchen Zöglingen, in denen trotz 
ihrer geistigen Unzulänglichkeit der Drang steckt, sich weiter und 
vielseitiger zu betätigen, fühlen sich, wenn ihnen die ländliche 
Arbeit aufgezwungen wird, in diesem Berufe nicht wohl. Dann 
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stehen sie ohne Vorbildung da, werden den Fabriken zugetrieben 
und füllen die Reihen der Existenzen, die bei jedem Ansturme un- 
günstigerer Verhältnisse auf das Pflaster geworfen werden. Eine 
richtige Abwägung der psychischen Eigentümlichkeiten erleichtert 
den richtigen Ausgleich in der Berücksichtigung der beiderseitigen 
Interessen. 

Gleich schwer fallen bei der Berufswahl manche spezifische 
Eigenschaften unserer Minderwertigen in die Wagschale. Es ist 
ihre Empfindlichkeit und Reizbarkeit, ihre gesteigerte Erschöpfbar- 
keit, die Neigung zu Stimmungsschwankungen, zum Fortlaufen, die 
bei den Lehrmeistern Verständnis für das Krankhafte dieser stören- 
den Eigenschaften und das liebevollste Entgegenkommen voraus- 
setzen. 

Besonders müssen diese Bedenken berücksichtigt werden, wenn 
die Seemannslaufbahn und die Aufnahme auf ein Fürsorge- 
erziehungsschiff geplant wird. Daß die See für manche unserer 
Zöglinge eine tadellose Schule und ein ausgezeichnetes Berufsfeld 
darstellt, ist sicher. Ebensowenig darf aber verkannt werden, daß 
das Seemannsleben mit allen seinen Verlockungen und hohen An- 
forderungen an Körper und Geist für manche unserer Minderwertigen 
eine große Gefahr in sich birgt, vor allem für solche, die von einer 
schweren und unüberwindlichen Abneigung gegen alle Disziplin 
erfüllt sind und dem Augenblicke gern opfern. 

Wie groß diese Gefahr ist, zeigt die Kriminalstatistik der 
Kriegsmarine. Sie nimmt einen großen Teil aller der Elemente auf, 
mit denen man auf dem Lande nicht fertig wird. Sie stellt auch 
einen unverhältnismäßig größeren Prozentsatz von psychisch defekten 
Individuen zur Kriminalität wie das Landheer. Solche Elemente 
von vornherein auszuscheiden und zu verhüten, daß diese verdienst- 
vollen Bestrebungen geschädigt werden, vermag wieder die richtige 
Einschätzung der psychischen Leistungsfähigkeit. Sie kommt um 
so mehr in Betracht, als sich die Bevölkerung an der Wasserkante 
ja schon so wie so zur seemännischen Laufbahn hingezogen fühlt. 
Die Frage nach der Ausscheidung ungeeigneter Elemente, die sich 
dazu drängen, wird hier öfters gestellt werden wie in anderen 
Provinzen. Für das Landheer kommen solche Erwägungen im 
allgemeinen nicht in Betracht. Immerhin haben auch jetzt schon 
einzelne Knaben erklärt, daß sie gerne Soldat werden wollten, die 
dazu recht wenig geeignet sind. Das innere Band, das sich manch- 
mal um Fürsorgeerziehung, Militärdienst und Minderwertigkeit 
schlingt, kann nicht früh genug gelöst werden. 


Bericht an das Landesdirektorium der Provinz Hannover usw. 137 


Besonders ernste Berücksichtigung bei der Berufswahl fordert 
auch der Alkoholismus in seinen verschiedenen Gestalten. Es 
müssen nicht allein die Zöglinge beachtet werden, bei denen sich 
die Hinneigung zum Alkoholismus schon praktisch zutage gedrängt 
hat. Auch die geringe Widerstandskraft unserer geistig Schwachen 
gegen die ungünstigen Einwirkungen des Alkoholmißbrauchs ist zu 
bedenken. Vor allem kommen hier die durch den elterlichen 
Alkoholismus belasteten Zöglinge in Gefahr, zumal sie in dem 
Milieu, aus dem sie stammen, meist selbst schon mit dem Alkohol 
in die unerfreulichste Berührung gekommen sind. Auch ohne die 
noch nicht genügend geklärte Frage anzuschneiden, ob der Alko- 
holismus als solcher vererbt werden kann, ist es notwendig, sie 
von allen den Berufen fernzuhalten, in denen sie leichter den Weg 
zum Alkoholismus finden können. Daß die Lehr- und Arbeitsstellen, 
denen sie anvertraut werden, darüber orientiert sind, wie sorgfältig 
ihnen der Schnapsgenuß ferngehalten werden muß, gilt auch für die 
ländlichen Arbeiter, da hier bei manchen Gelegenheiten auch den 
jüngeren Knechten Schnaps verabfolgt ist. 

Daß auch manche körperliche Eigentümlichkeiten, Lungen- 
leiden, Herzkrankheiten, Neigung zu Schwindelanfällen usw. bei der 
Berufsbestimmung mit in Rechnung gesetzt werden können, ist eine 
weitere praktische Folge dieser Untersuchung. Im ganzen waren 
es 258, bei denen in der Berufswahl die Gestaltung der Psyche ein 
Wort mitzusprechen hat. 

Bei der Art des untersuchten Materials genügen die Einrich- 
tangen der Anstalt für die schulpflichtigen Zöglinge auch bei 
psychisch Defekten, ohne daß man nach Absonderung der am meisten 
Schwachbefähigten seine Zuflucht zu einer besonderen Ab- 
teilung zu nehmen brauchte. Bei zwei Idioten, bei denen der 
geistige Tiefstand jegliche Beeinflussung durch die Fürsorgeerziehung 
ausschloß, erschien die sofortige Überführung in eine Idiotenanstalt 
geboten. Voraussetzung für die Unbedenklichkeit des Verbleibs in 
der Anstalt ist dabei immer, daß die geistige Minderwertigkeit dem 
Lehrerpersonale bekannt ist und richtig gewürdigt wird. 

Bei 25 Zöglingen, bei denen die scharfe Ausprägung der psychi- 
schen Abnormitäten ein klares Bild über den weiteren Verlauf der 
Entwicklung gestattete, erschien es geboten, mit ihnen gar nicht 
den Versuch eines Ausscheidens aus der Anstalt zu wagen. 
Ihr Scheitern unter freieren Verhältnissen erschien so unvermeidlich, 
daß es das Ratsamste für sie sein mußte, sie so lange in der Anstalt 
zu halten, als das Fürsorgeerziehungsgesetz es gestattet, um ihnen 
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so wenigstens über die Gefahren der Pubertät hinwegzuhelfen. Bei 
7 endlich konnte man nach Lage der Sache auch ohne frivole Aus- 
beutung der Prophetengabe die Befürchtung aussprechen, daß sie sich 
in absehbarster Zeit den Weg in die Irrenanstalt bahnen würden, 
— — wahrscheinlich aber erst, nachdem sie als unerfreuliche Etappen 
das Gefängnis, die Korrektionsanstalt und ähnliche Ablagerungs- 
stätten psychischen und sozialen Tiefstandes durchwandert hatten. 

Die aufmerksamste Berücksichtigung erheischen diese auf der 
Minderwertigkeit der Zöglinge beruhenden Fragen auch bei der 
Versetzung in die Familienpflege. Ohne jede Frage ist 
die Familie für die Fürsorgeerziehung das Ideal. Die Anstalts- 
behandlung bleibt immer ein Notbehelf. Daß man ihrer nicht ent- 
raten kann, ist nicht in letzter Linie dem starken Einschlage 
geistiger Minderwertigkeit zu verdanken, der sich dem fremden 
Familienzwange ebensowenig beugt, wie er das in der eigenen 
Familie getan hat. 

Hat aber die Anstaltsbehandlung einige Zeit auch auf die 
geringer veranlagten Zöglinge eingewirkt, dann soll in geeigneten 
Fällen immer der Versuch gemacht werden, die Familienerziehung 
wieder in ihre Rechte eintreten zu lassen. Dem Kinde soll, sobald 
in den ungünstigen Einfluß des Milieus Bresche gelegt ist, Gelegen- 
heit zu einer gewissen Entfaltung seiner Kräfte und ein, wenn auch 
beschränkter Spielraum in der Betätigung seiner Ethik gegönnt 
werden. Das muß um so eher geschehen, als dem Daueraufenthalt 
in der Anstalt gewisse Nachteile nicht zu nehmen sind. Er schafft 
in mancher Beziehung Anstaltsartefakte, für die sich bei dem der- 
einstigen Übergange in die volle Freiheit die Schwierigkeiten häufen. 
So wurde noch zuletzt durch Verfügung des Landesdirektoriums 
vom 9. März 1909 unter Beobachtung aller Vorsichtsmaßregeln auf 
eine stärkere Ausnutzung dieses Erziehungsmodus hingewiesen. 

Wenn von seiten der Anstaltsleiter diese Unterbringungsart 
nicht immer mit voller Überzeugung und von ganzem Herzen ge- 
fördert worden ist, so beruht das wohl nicht allein in dem Bewußt- 
sein der Unübertrefflichheit der eigenen Anstaltseinrichtungen und 
in den Bedenken wegen der pekuniären Existenzfähigkeit der An- 
stalten. Man hat allgemein die Erfahrung gemacht, daß, wenn es 
einmal mit der Familienpflege nicht glückt, diese Schiffbrüchigen in 
der Zwischenzeit unverhältnismäßig weit in Disziplin, Schul- 
kenntnissen und sittlicher Führung zurückgekommen sind, und daß 
es erheblicher Mühe bedarf, um das Eingebüßte wieder einzubringen. 
Sieht man sich die Vertreter dieser verunglückten Versuche näher 
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an, so findet man wieder, daß die meisten von ihnen ein inniges 
Kartell mit der Psychopathologie geschlossen haben. Ist man über 
ihren psychischen Zustand im klaren, so wird man bei manchen von 
ihnen überhaupt nicht an die Familienpflege denken. Bei anderen 
wieder wird man nur schweren Herzens auf die Anstaltserziehung 
verzichten wollen, und tut man es doch, so müssen alle Vorsichts- 
maßregeln erschöpft werden, über die man hier verfügt. Um so 
ausgiebiger und unbedenklicher wird man dann bei den anderen 
von dieser Entlastung der Angestellten Gebrauch machen können. 
Bei 145 von 589 erschien bei einer eventuellen Versetzung in die 
Familienfürsorge die Beobachtung derartiger psychiatrischer Er- 
wägungen geboten. 

Soll nun jährlich oder doch im größeren Turnus eine ähnliche 
durchgreifende Untersuchung stattfinden? Gewiß ist eine möglichst 
oft eingehend und einheitlich durchgeführte Untersuchung das 
psychiatrische Ideal. Aber seine Realisierung scheitert wohl sicher 
an dem Zwange der Verhältnisse. Sie verbietet sich aus praktischen 
Gründen schon deshalb, weil die Zahl der gesamten Fürsorgezöglinge 
der Provinz Hannover wie überall beängstigend hoch ist. Das lehrt 
schon ein Blick in die nachstehende Tabelle, aus der die Entwick- 
lung des Fürsorgeerziehungswesens hervorgeht. 


Tabelle XX. 


| 1901| 1902 | 1903 | 1904 | 1905 | 1906 | 1907 | 1908 
































Bestand am 31. März — | 549 | 912 | 1384 | 1753 | 2068 2335 | 2610 
Zahl der überwiesenen Zöglinge | 553 367 | 481 | 411| 422| 409| 452| 
Davon waren am 31.3. end- | | | | 
gültig | | 
in Anstalten untergebracht 240 | 550 | 311 | 234| 219; 272| 288 
in Familien untergebracht 138 | 248 | 45; 66; 60| 6l; 70) 
männliche Schulpflichtige und | | | | 
Jüngere 245 | 159 | 222 | 185| 193| 186 198 
weibliche Schulpflichtige und ee Balder a a 
üngere 2 | 7 75 | 2 
männliche Schulentlassene 91 | 78| 99 78 9% 983 9 
weibliche Schulentlassene 95 | 62| 82 73, 72, 67i 18 | 
Es standen im Alter von 1—6 | | | | 
Jahren \ 80 | 8 6 4 10) 12| 11| 
Es standen im Alter von 7—15 | | | | 
Jahren 370 | 241 | 294 | 256| 250| 237| 269 


Soll der Gesamtbestand Jahr für Jahr untersucht werden, so 
würde dadurch ein Maß von Mühe und Kosten gesetzt, das mit dem, 
was erreicht werden wird, kaum im richtigen Verhältnisse stehen 
würde. Alle die, bei denen zunächst die geistige Gesundheit fest- 
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gestellt worden ist, können einer weiteren Untersuchung so lange 
entbehren, als nicht in ihrem Verhalten vom Aufsichtspersonal eine 
Änderung festgestellt worden ist. Auch die für nicht normal 
Befundenen bedürfen nur insoweit einer nochmaligen Exploration, 
als neu oder stärker aufgetretene Eigentümlichkeiten in ihrem 
Wesen ein erneutes Eingehen auf ihren Zustand erheischen. Hier- 
für wäre es zweckmäßig, wenn die Fragebogen, vielleicht in 
Abschrift, im Besitze der Anstalt verbleiben, damit alle wichtigeren 
Beobachtungen, Ereignisse usw. hier eingetragen werden könnten. 

Einer Untersuchung bedürfen im wesentlichen, sobald die Grund- 
lage einer allgemeinen psychiatrischen Durchforschung vorhanden 
ist, mit diesen Ausnahmen also nur die neu in die Fürsorgeerziehung 
Eintretenden. Daß die Überweisung der besonders schwach 
Befähigten an die Sonderabteilungen in einem möglichst frühen 
Stadium erfolgen muß, ist schon erwähnt. Der Eintritt in die 
Fürsorgeerziehung ist der gegebene Termin für diese psychiatrisch- 
neurologischen Untersuchungen. 

Es ist schon öfters verlangt worden, daß vor der Ver- 
hängung der Fürsorgeerziehung der körperliche und geistige Ge- 
sundheitszustand einer ausgiebigen Untersuchung unterzogen werden 
soll. Da erhebt sich die Frage, ob eine nachgewiesene, nicht 
unbeträchtliche Geistesschwäche als Gegengrund gegen 
diese Maßregel gelten soll. Die Fürsorgeerziehung ist ja theoretisch 
keine Strafe, sie soll es noch weniger sein als die Zwangserziehung, 
so daß der Begriff der Zurechnungsfähigkeit und Straffähigkeit von 
rechtswegen aus der Betrachtung ausscheiden müßte. Aber von den 
Betroffenen wird sie meist als eine sehr empfindliche Pön empfunden, 
und die Familie geht gegen sie gewöhnlich als einen enormen Ein- 
griff in ihre Rechte an. Ebensowenig ist die Allgemeinheit immer 
imstande, den Begriff der Strafe gänzlich auszuschalten. So schleichen 
sich diese Begriffe unberechtigt und doch nicht zu unterdrückend 
wieder ein, wenn es sich darum handelt, geistig Defekte einem 
straffen Regime zu unterwerfen. Da läge es schon deshalb nicht 
zu ferne, solche schwer defekten Kinder diesem Milieu fernzuhalten, 
weil sie der Institution selbst fast immer eine drückende Bürde auf- 
erlegen. So lange uns aber keine anderen Unterbringungsformen 
zur Verfügung stehen — weshalb Irrenanstalt und Idiotenanstalt 
für die Schulpflichtigen nicht in Betracht kommen können, soll hier 
nicht erörtert werden — so lange muß die geistige Schwäche gerade- 
zu ein Hauptgrund dafür sein, sie in die besseren Verhältnisse 
zu bringen und zum Kampfe für das Leben so weit zu stählen, 
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als das bei ihrer schwachen Veranlagung möglich ist. Gerade sie 
müssen den Verhältnissen so früh wie möglich entzogen werden, in denen 
ihre schwache Widerstandskraft den schwersten Prüfungen unterliegt. 

Die Überweisung kann bei den Schulpflichtigen um so anstands- 
loser erfolgen, als ihr Verbleib in diesem Regime keine unüber- 
windlichen Schwierigkeiten schafft. Die vereinzelten Fälle, in 
denen die geistige Minderwertigkeit — meist sind es dann auch 
ausgesprochene Geisteskranke — dem Anstaltsbetriebe ganz ent- 
wächst, sind dann ebenso heftig, daß die Irrenanstalt mit Fug und 
Recht in Anspruch genommen werden kann. 

Der Minister des Innern hat im vergangenen Jahre den Kom- 
munalbehörden einen Erlaß des Justizministers zugestellt, in welchem 
die Ermittlung des geistigen und körperlichen Gesundheitszustandes 
der Minderjährigen, bei denen die Fürsorgeerziehung in Frage 
kommt, als sehr wichtig bezeichnet wird. Es sei Aufgabe des Vor- 
mundschaftsgerichts, die Vernehmung der Auskunftspersonen, die 
nach den gesetzlichen Vorschriften gehört werden sollen, auch auf 
die Gesundheitsverhältnisse der Minderjährigen in geistiger und 
körperlicher Beziehung zu erstrecken. Es müsse sie dabei über die 
Vergangenheit des Minderjährigen, namentlich über etwaige Krank- 
heiten und Verletzungen, über besonders auffällige Erscheinungen 
in seinem Verhalten, über das Maß seiner Schulleistungen, so- 
wie über die in seiner Familie etwa vorhandenen erblichen 
Leiden hören und das Ergebnis aktenkundig machen. Da diese 
sonst hoch anzuerkennende Verfügung eine ärztliche Unter- 
suchung gar nicht erwähnt, da betont wird, daß der Staatskasse 
keine Kosten entstehen dürfen, die vielmehr der Kommunalverband 
zu tragen hätte; da auch keine Verzögerung des gerichtlichen Ver- 
fahrens eintreten darf, so kann man mit leidlicher Sicherheit an- 
nehmen, daß auch dieser Erlaß in diesem Stadium keine allzu 
blendende Aufhellung des psychischen Dunkels nach sich ziehen 
wird. Die leichter erziehbaren und damit auch die psychisch in- 
takteren Zöglinge fallen der Familienpflege zu. So könnte man sich 
zur Not noch damit abfinden, daß die Untersuchung sich nur auf 
die erstreckt, die den Anstalten zuwandern, so wünschenswert 
auch eine allgemeine Untersuchung ist. Bei aller Wichtigkeit 
dieser Untersuchung wird die Praxis auch bei diesen Zöglingen sie 
noch für recht lange Zeit kaum in die Erscheinung treten lassen. 

Soll in diesem Stadium eine derartige Untersuchung veran- 
staltet werden, so kann aus praktischen Gründen einzig und allein 
der Kreisarzt in Tätigkeit treten. Ich wüßte wenigstens nicht, 
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wo man immer einen Psychiater hernehmen sollte, wenn nicht die 
Institution des Wanderpsychiaters geschaffen werden soll, da die 
Fälle wohl ausnahmslos sehr dringlich sind. Man kann nun die 
Fortschritte, die unsere Kreisärzte an psychiatrischen Kenntnissen 
und Erfahrungen gemacht haben, auf das höchste bewerten und 
wird sich doch nicht verhehlen dürfen, daß sie dieser Aufgabe kaum 
gewachsen sind. Der Schwachsinn ist anerkanntermaßen die Klippe, 
an der die meisten Untersucher, die sich nicht dauernd mit Psy- 
chiatrie beschäftigen, scheitern. Daß der Schwachsinn gerade im 
schulpflichtigen Alter, dazu noch unter dem Mantel der Verwahr- 
losung und im kriminellen Gewande, die Schwierigkeiten in ge- 
häuftem Maße zur Geltung kommen läßt, wird jeder Fachpsychiater 
bestätigen, der für die kindlichen Stadien der Imbezillität über 
keine allzu große Übung verfügt. 

Wird man für diese Zeit auch ein einwandfreies Gut- 
achten nur selten zu erlangen vermögen, so ist jetzt jedenfalls der 
Zeitpunkt gekommen, in dem die so überaus wichtige Vorgeschichte 
der geistigen und körperlichen Gesundheit erhoben werden muß. 
Für die kriminelle Vorgeschichte fließen die Quellen meist sehr 
ausgiebig. Auch das Verhalten und die Leistungen in der Schule 
wird meist erschöpfend beleuchtet, und manch recht zutreffendes 
Urteil kommt hier zutage. Leider tritt uns schon in diesem Punkte, 
vor allem bei manchen überfüllten Schulen, gelegentlich ein selt- 
samer Kontrast zwischen Beurteilung und Wirklichkeit vor Augen. 
Daß die Unfähigkeit typisch Schwachsinniger als genügende 
Leistung normal veranlagter Schüler bezeichnet wurde, hat manch- 
mal nicht nur das Entsetzen des Psychiaters, sondern auch der 
Fürsorgelehrer erregt, die sich mit solchen „Normalveranlagten“ 
abquälen mußten. 

Die medizinische Seite ist aber das am kargsten bedachte 
Gebiet. Die ärztlichen Zeugnisse, soweit solche in den Akten 
erscheinen, atmen mit geringen rühmlichen Ausnahmen eine er- 
schreckende Kürze, und nichts verrät, daß auch dies Zeugnis mit 
dazu bestimmt ist, eine lange Lebensepoche des Untersuchten in 
recht einschneidender Weise zu ändern. Es sind dieselben Bagatell- 
zeugnisse, die meist den Korrigenden in die Nachhaft geleiten. 
Was in diesem Zeitpunkte aber zur Feststellung der gesundheit- 
lichen Verhältnisse versäumt wird, läßt sich später kaum wieder 
nachholen. Auch jetzt sind die zuständigen Polizeibehörden ersucht 
worden, die fehlenden Daten aus dem Vorleben zu vervollständigen. 
Die Fragestellung des Bogens war so gewählt und spezialisiert 
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worden, daß diese Nachforschungen auch für den Laien erleichtert 
wurden. Wenn auch jetzt das Resultat dieser Recherchen trotz 
allen hoch anzuerkennenden Eifers der ausführenden Organe noch 
immer nur einen Teil der Wirklichkeit darstellt, so liegt das an 
der mangelnden Fähigkeit der unteren Polizeiorgane, denen diese 
Tätigkeit schließlich zufällt. Es mag dabei ganz außer acht bleiben, 
daß sie nicht immer über das volle Verständnis für die Richtigkeit 
der Angaben und das hierbei unentbehrliche Taktgefühl verfügen. 
Sie verstehen es nicht, alles aus den Eltern herauszulocken, die der 
Prozedur, wenn sie in solcher Weise gehandhabt wird, oft nur 
widerstrebend gegenüberstehen und häufig dazu noch beunruhigt 
werden. Zudem sind die Eltern bei der geringen Bodenständigkeit, 
die ihnen eigen ist, manchmal später gar nicht zu erreichen, ver- 
zogen, verschollen, gestorben. Nur der Arzt, der noch am leichtesten 
das Vertrauen der Familie gewinnen kann, vermag, auch wenn ihm 
die genaue Erkenntnis des Zustandes und eine sichere Diagnose 
nicht immer zugemutet werden kann, diese Feststellungen in 
genügender Weise durchzuführen. Am einfachsten wäre es, wenn 
für die Aufnahme der Anamnese ein für allemal ein kurzer Frage- 
bogen mit den nötigsten Fragen in Anwendung käme. 

Zur Vereinfachung des Verfahrens wäre es weiterhin zweck- 
mäßig, wenn alle die, bei denen die Abteilung für Schwachbefähigte 
in Frage kommen könnte, von vornherein nach der Anstalt dirigiert 
würden, an die jene angegliedert werden soll. Es wären alle, bei 
denen auch schon die geistige Minderwertigkeit festgestellt worden ist. 
Dahin gehören alle, die dem Schulunterrichte auffällig große 
Schwierigkeiten entgegensetzen, und die schon eine Hilfsschule 
besuchten. Nicht alle werden dauernd auf diese Abteilung ange- 
wiesen sein. Eine Reihe von ihnen wird sich von ihr zu eman- 
zipieren verstehen, wenn sie einmal den regelmäßigen Unterricht 
genießen. Das sind vor allem die, bei denen die Entwicklung durch 
die Verhältnisse künstlich gehemmt war. Sie müßten wieder in die 
reguläre Fürsorgeerziehung zurückversetzt werden, um für andere 
Platz zu schaffen, die dieser Einrichtung in höherem Maße bedürfen, 
zumal auch für die Hilfsschüler ein höherer Verpflegungszuschuß 
gezahlt werden muß. 

Wird die Verteilung der Neuaufgenommenen nach diesen 
Grundsätzen vorgenommen, dann werden sich allerdings gerade 
an dieser Anstalt die Psychopathen — auch solche, die nicht in 
die Hilfsabteilung versetzt zu werden brauchen — ansammeln, 
während den anderen ein verhältnismäßiger großer Prozentsatz 
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von „Normalen“ zuströmte. Zeitweise müßte ein Ausgleich er- 
folgen. 

Wenn das Stefansstift inHannover als Mutteranstalt für 
die Schwachbefähigten ins Auge gefaßt ist, so hat dies zunächst 
für sich den Vorteil der Lage, die Nähe der Zentralbehörde, die 
leichte Erreichbarkeit psychiatrischer Hilfe, die bequemere Möglich- 
keit, die Zöglinge der Anstalt zuzuführen und später wieder auf 
die anderen Anstalten zu verteilen. Da der Anstalt ein großes 
Personal zur Verfügung steht, ist sie leichter imstande, den ver- 
mehrten Anforderungen zu genügen, die durch diese Elemente dem 
Anstaltsbefriebe auferlegt werden. Vor allem — und das ist sicher 
als einer der größten Vorzüge dieser Unterbringung zu erachten — 
würden die Brüder, die dort ausgebildet werden, und denen später 
an anderen Anstalten die Aufgabe zufällt, geistig defekte Individuen 
zu erziehen, von vornherein in der selbstverständlichsten Weise 
damit vertraut gemacht, wie innig das Psychopathologische in den 
Anstaltsbetrieb hineinreicht, und welche Sonderaufgaben ihnen da- 
durch erwachsen. 

Späteren psychiatrischen Untersuchungen fiele dann u. a. die 
Aufgabe zu festzustellen, wieviele in dieser Schule nicht mehr der 
speziellen Unterweisung und des besonderen Kostenaufwandes be- 
dürfen, und die Elemente auszusondern, die den anderen Anstalten 
wieder überwiesen werden können. Bei den Untersuchungen in 
diesen bliebe es dann auch eine der wichtigsten Aufgaben, das 
Verständnis für die psychiatrischen Gesichtspunkte in Anknüpfung 
an die Praxis und den Einzelfall so weit zu fördern, dab 
die psychopathischen Elemente, die trotz dieser Sonderung den An- 
stalten noch zur Genüge zuströmen werden, nicht zu kurz kommen. 

Dieses Verständnis hat nach allem dem, was ich bei meinen 
Untersuchungen beobachtet habe, die erfreulichsten Fortschritte 
gemacht. Der Widerstand gegen das Eindringen dieses anscheinend 
so fremdartigen Elements in die Erziehung, der durchaus ver- 
ständlich und nachzuempfinden ist, verschwindet mehr und mehr. 
Gewiß können sich einzelne Pädagogen noch schwer damit abfinden, 
daß manche Erscheinungen auf das Konto des kranken Seelenlebens 
gesetzt werden, bei denen sie auf eine strenge Ahndung nicht ver- 
zichten zu können glauben. Es ist den Erziehern in ungleichem 
Maße die Gabe verliehen, die auffälligen Symptome in der Zwischen- 
zeit zu beobachten, zu erkennen, sie wiederzugeben und für die 
psychiatrische Gesamtbeurteilung nutzbar zu machen. Man findet 
auch noch gelegentlich die Neigung, alle krankhaften Symptome 
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durch äußere Ursachen zu erklären und zu entschuldigen. Mehrere 
Pädagogen suchten sogar, wie schon erwähnt, infolge des häufigen 
Versagens der Zöglinge bei dem EssBıngHAaus’schen Versuche und 
der Sprichwörterprüfung durch einige schnell eingelegte Übungen 
den Rekord in der Leistungsfähigkeit ihrer Zöglinge, die noch 
darankamen, zu heben. Wenn sie diese Untersuchungen mit einer 
Prüfung ihrer Zöglinge auf das Maß der erlernten Kenntnisse und 
damit natürlich auch mit der eigenen Befähigung zum Lehrberufe 
verwechselten, so spricht das ja gerade nicht für ein volles Ver- 
ständnis für die Bedeutung dieser Untersuchungen und ihrer Folgen. 
Das tritt aber ganz zurück hinter der Tatsache, daß diese Päda- 
gogen in überwiegendem Maße sich schon die Erkenntnis zu eigen 
gemacht haben, wie defekt das Material ist, an dem sie arbeiten 
müssen. Schon jetzt sind die meisten so weit, daß dieser Gedanke 
ihnen keine Schmerzen mehr bereitet und sie im Gegenteil anspornt, 
ihre Kräfte diesem schweren Werke noch eifriger zu weihen, daß 
sie ihre Arbeit danach einrichten und sich im Falle des Mißlingens 
ihrer Mühen leichter zu trösten vermögen. Ich halte es für sicher, 
daß diese Aufklärung bald noch zu weiterer Vollendung gedeiht, 
ohne daß sie in psychiatrische Kurpfuscherei auszuarten brauchte. 
Recht bald wird die Zeit kommen, wo man es nicht mehr verstehen 
wird, wie man dem Verpflanzen psychiatrischer Erwägungen in dies 
heikle Gebiet mit solchem Mißtrauen entgegensehen konnte, wie das 
leider jetzt von manchen Seiten noch immer der Fall ist. 
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Laufende Nummer: ......... Re 


MÖNKEMÖLLER, 


Name der Erziehungsanstalt: ..............oocceeeeeoe. 
Datum der psychiatrisch -neurologischen Untersuchung : .......... Sursee 


e Vyve 


Ot 


10. 


11. 


12. 


13. 


14. 


. Vor- und Zuname des Kindes: 


Alter: 


. Heimat (Ort und Kreis): 
. Stand, Name und Wohnort der 


Eltern: 


. Leben diese, sind sie getrennt, ge- 


schieden, krank, bestraft, sehr arm, 
arbeiten sie außer dem Hause ? 


. Ist das Kind unehelich geboren, hat 


es Stiefeltern ? 


. Sind Geisteskrankheiten, Nerven- 


krankheiten, Epilepsie, Idiotie, 
Trunksucht, Selbstmord, Lungen- 
krankheiten bei den nächsten Ver- 
wandten (Eltern, Großeltern, Onkel, 
Tante, Geschwistern) vorgekommen ? 


. Befinden sich unter ihnen Ver- 


brecher , eigentümliche Charaktere, 
Prostituierte ? 


. War die Geburt schwer ? 


Wann hat das Kind gehen und 
laufen gelernt ? 


Was für Kinderkrankheiten hat das 
Kind durchgemacht (insbesonders 
englische Krankheit und Gehirn- 
entzündung) ? 


(Seite 2.) 
Ist das Kind viel mißhandelt worden? 
Hat es Alkohol bekommen ? Hat es 
Unfälle erlitten und was für welche? 


Hat es Zahnkrämpfe (Schäuerchen) 
gehabt? Hat es später an Krämpfen 
gelitten ? 

Hat es an Bettnässen, Zähne- 
knirschen, nächtlichem Aufschrecken, 
Nachtwandeln gelitten, hat es im 
Schlafe gesprochen, phantasiert ? 
War es ein „nervöses“ Kind? 
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15. Hat das Kind onaniert? 


16. Bei Mädchen: Wann ist die Periode 
eingetreten ? 


17. Hat das Kind oft die Schule ver- 
säumt, die Schule gewechselt, hat 
es außerhalb des Hauses arbeiten 
müssen ? 


18. Bestand von früh auf Neigung zu 
Gewaltakten, Umhertreiben, Lügen, 
Phantasieren, Stehlen ? 


. Bei Mädchen: Ist es entjungfert ? 
Von wem? Geschlechtliche An- 
steckung ? 


1 


Do 


20. Grund der Fürsorgerziehung. 


21. Kam es zu Konflikten mit dem 
Strafrichter? Wann zuerst? 


22. Welcher Art waren die kriminellen 
Handlungen, wie wurden sie bestraft? 


(Seite 3.) 
Erst zur Zeit der Untersuchung auszufüllen: 
EAA ASUS 


23. Wie war die Führung in der Anstalt? 
24. Wie war das Verhalten in der Schule? 
Status. 


Körperlich. : 
Entwickelung: 
Größe, Gewicht, Skelettbau: 
Ernährungszustand:: 
Hautbeschaffenheit: 
(Naevi, Myxoedem) 
Lymphdrüsen und Schilddrüse. 
Schädelasymmetrieen : 
Schädelumfang : 
Stirnhöhe und -breite: 
Narben des Schädels: 
Schädelperkussion : 
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(Seite 4.) 
Degenerationszeichen am Schädel: 
5 „ Gesicht: 
= an den Ohrmuscheln: 
5 am übrigen Körper: 
Augenlider: 
Bulbusbewegung: 
Weite: 
| Reaktion: 
Sehfähigkeit: 
Gesichtsfeld: 
Facialis: 
Gehör: 
Trigeminus: 
Ties: 


Nase: 


Pupillen 


Gaumen: 
Mundhöhle ne 

Zähne: 
Zunge (Stellung, Narben): 


Zeichen von überstandener hereditärer 
Lues, Skrophulose, Rachitis: 


Tätowierungen: 


Herz: 


(Seite 5.) 
Lunge: 
Bauchorgane: 
Geschlechtsteile: 
Reflexe (Bauchdecken, Cremaster): 
Muskelerregbarkeit am Pektoralis: 
Dermographie: 
Glieder und Gelenke: 


Händedruck, Fingerzittern, Links- 
händigkeit: 
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Biceps: 
Triceps: 
Be Periost: 

Patellar: 
Fußklonus: 
Sprache: 
Sensibilität (Haut): 
Schleimhäute: 
Augenfußschluß: 
Zeigefingernasenspitzenversuch : 
Bewegungen: 
Gang und Haltung: 


Psychisch: 
Gesichtsausdruck : 


Stimmung: 


(Seite 6.) 
Intellektuell: 
Erkennen von Gegenständen: 
6 „ Farben: 
y » Bildern: 
5 der Uhr: 
Orientiertheit: Ort: 
2 Zeit: 
š eigene Person: 
5 andere Personen : 
" weitere Umgebung: 
Gedächtnis: ältere Vergangenheit: 


” frische Aufnahme: 
(Merkfähigkeit) 


n für Bilder und Figuren: 


n „ Zahlen und Worte: 
(Nachsprechen) 


„ „ Sätze u. ihren Inhalt: 
Schulkenntnisse : 


Rückläufige Assoziationen : 
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Ebbinghaus’scher Versuch: 


3 Sätze bilden : 
(Masselon’scher Versuch) 


Fähigkeit zu beschreiben 
konkrete Gegenstände: 


. zu definieren 
abstrakte Begriffe: 


(Seite 7.) 
5 ein Sprichwort zu erklären : 


Unterschiede klar zu legen: 
(Ziehen) 


Besitz an Vorstellungen allgem. Inhalts: 


„ an ethischen Vorstellungen: 
(Erklärung von Geboten) 


Neigung zu einem Berufe? 


Urteilsfähigkeit innerhalb des Besitzes 
der Vorstellungen: 


Formale Seite des Vorstellungsablaufes: 
Verlangsamung: 
Beschleunigung: 


Inkohärenz bei Reden und Erzählungen, 
Mangel an Zielvorstellungen:: 


Handlungsstörungen: 


psychisch bedingte Haltungsano- 
malien(katatoneSymptome,nament- 
lich Katalepsien, Stereotypien in 
Handlungen und Sprache, Gri- 
massen u. Manieren, Negativismus): 


Verstandesstörungen : 
Sinnesstörungen: 
Wahnideen: 
Ziwangsvorgänge: 

Triebartige Neigungen: 
Önanieren: 
Bettnässen : 
Weglaufen: 


Impulsivität und affektive Erreg- 
barkeit: 
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Angriffe auf Umgebung: 


(Seite 8.) 
Endresultat: 
Normal: 
Minderwertig: 
Diagnose: 


Die Unterbringung in einer Abteilung 
für Schwaehbefähigte ist 
notwendig: 


zweckmäßig: 


Vorsichtig zu behandeln und besonders 
im Auge zu behalten: 


Bedarf besonderer Berücksichtigung bei 
Berufswahl und Versetzung in die 
Familienfürsorge : 


Namas u net 
(Produktive Verwertung.) | Tag der Untersuchung: .......... 





Sterntaler. 


„Es war einmal ein Mädchen, dem waren Vater und Mutter gestorben, 
und es war so arm, daß es schließlich nichts mehr hatte als die Kleider 
auf dem Leib und ein Stückchen Brot in der Hand. Das Mädchen war 
aber gut und fromm. Und weil es so von aller Welt verlassen war, ging 
es im Vertrauen auf Gott hinaus aufs Feld. Da kam ein armer alter 
Mann und sprach: gib mir zu essen, ich bin so hungrig. Das Mädchen 
reichte ihm sein Stück Brot und ging weiter. Bald darauf begegnete ihm 
ein Kind, das bat um Kleider, weil es fast nackt war und fror. Unser 
gutes Mädchen gab dem armen Kind auch seine Kleider hin und ging 
selber frierend weiter in den Wald. Wie es nun bis in die Nacht hinein 
so ging und gar nichts mehr besaß, weil es alles verschenkt hatte, fielen 
auf einmal die Sterne vom Himmel, und als das Mädchen sie aufhob, 
waren es lauter blanke Taler.“ 
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Name: 


(Produktive Verwertung.) | Tag der Untersuchung: ......... 





1. Ein Mädchen ging — grün — Wald — zieren. Da — es ein Reh. 
Das — hatte ein braunes — und schöne braune — gen. Das — — 
ging näher; da stutz — das Reh und — eiligst ins Dick —. 


2. Dichte Wolkenmass — hatten schon seit mehr — — Tagen die — — 
nicht mehr zum Durch — kommen las —; aber heute war der — — 
klar; es war — schönste Wet —, ein selten schöner Winter —! Die 
Uhr hatte bereits drei ge — —; die Sonne wollte soeb — am Hori 
— verschw — — und sandte ihre letzten gold — — Strahlen durch 
die entlaubten — —- der alten knorrigen Eichen: da er — — durch 


die hohen Fen — des Kirchturms liebliches Glockengel — —. 


Auszug aus Ziehen Intelligenzprüfung. Seite 45. 


Nach langer Wand — — in dem fremden Lande fühlte ich mich so 
schwach, daß ich — — Ohn — nahe war. Bis — Tode — mattet f — 
ich ins Gras nieder und — bald fest ein. Als ich erw — —, war es 
schon längst T —. Die S — — strahlen schienen — ganz unerträglich 
ins — —, da ich auf — Rücken —. Ich wollte au — — aber sonder- 
barerweise konnte ich — Glied rühren, ich £ — — mich wie — lähmt. 
Verwundert s — ich mich um, da entdeckte —, daß — — Arme und 
B -—- — ja selbst meine damals sehr 1 — — und dicken Haare mit 
Schnüren und B — — an Pflöcken — — stigt waren, welche fest in 
der Erde — —. 
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(Produktive Verwertung.) Tag der Untersuchung: ...........- 





Jäger, Hase, Feld: 

Fluß, Berg, Tal: 

Bauer, Frühling, Korn: 
Sonne, Fenster, Stube: 
Richter, Diebe, Gefängnis: 
Soldat, Krieg, Vaterland: 
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Name: 


(Produktive Verwertung.) Tag der Untersuchung: 





Auszug aus Ziehen Intelligenzprüfung. Seite 28. 

Was ist der Unterschied zwischen: 

Hand und Fuß? 

Ochs und Pferd? 

Vogel und Schmetterling ? 

Tisch und Stuhl? 

Wasser und Eis? 

Tür und Fenster? 

Baum und Strauch ? 

Korb und Kiste? 

Treppe und Leiter? 

Teich und Bach? 

Wolle und Leinen ? 

Kind und Zwerg? 

Geiz und Sparsamkeit ? 


me 
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Zur Frage der Erziehbarkeit degenerierter Kinder. 
Von 


Dr. med. Hermann, 
Anstaltsarzt der rheinischen Provinzial-Heil- u. Pflegeanstalt in Merzig a. d. Saar. 


Die klinische Basis, auf die unsere heutige Psychiatrie mehr 
und mehr gegründet ist, gestattet nunmehr, sich wieder in die 
psychologischen Konstellationen zu vertiefen, die bei den einzelnen 
Formen von Seelenstörung bestehen. Die forensische, pädagogische 
und therapeutische Praxis zwingt uns sogar dazu, wenn auch der 
theoretische Wert von vielen Klinikern nicht sehr hoch eingeschätzt 
wird. Die Anregungen, die wir in psychologischer Beziehung vor 
allem WERNICKE, KRAEPELIN, ZIEHEN verdanken, tragen Früchte, 
indem die Dementia praecox, die Imbezillität, die psychopathischen 
Konstitutionen, Hysterie, die epileptischen Seelenstörungen von 
zahlreichen Forschern wie Jung, BLEULER, BIRNBAUM, HELLPACH, 
Orro Gross, STRANSKY und vielen anderen durchdacht und mit 
psychologischen Methoden untersucht werden, teils rein experi- 
mentell, teils mit Zuhilfenahme neuer und alter, z. B. der FREUD- 
schen Hypothesen. Von dieser in der Entwicklung begriffenen 
psychologischen Durchforschung der psychopathischen Minderwertig- 
keiten und des Schwachsinns muß nun ein praktischer, aufblühender 
Wissenszweig, die moderne Heilpädagogik, nach Lage der Be- 
dingungen mehr Gewinn davontragen als ihr rein klinische Re- 
sultate oder mehr symtomatisch, oberflächlich erzählende und regi- 
strierende Betrachtungen seither gewähren konnten. Deckt doch die 
psychologische Analyse, so gut sie kann, die verborgenen Mängel 
auf, an denen die Seele krankt und gewährt somit weit eher als 
das Studium der vielleicht auffäligen, aber „unwesentlichen“ Sym- 
ptome (KRAEPELIN) die Möglichkeit, zielbewußt bessernd und helfend 
da einzugreifen, wo es fehlt und unzweckmäßige, fruchtlose oder 
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schädliche Versuche zu vermeiden. Ich erinnere an die früher hier 
und da übliche „Behandlung“ der Hebephrenen, die für Simulanten 
galten, mit Kauterisationen. Wir sind auch heute, soweit das 
Gemüts- und Willensleben in Frage kommt, etwa bei psychopa- 
thischen Fürsorgezöglingen, noch weit vom Morgenrot der Er- 
kenntnis entfernt. Wir kämpfen noch um die Anerkennung der 
bloßen Tatsache, daß sich unter den sittlich Defekten und schwer- 
erziehbaren Kindern ein erheblicher Prozentsatz von Entarteten be- 
findet, die also als abnorme Individuen außerhalb der all- 
täglichen Erziehungspraxis stehen. Für den Schwachsinn 
beginnt aber bereits ein besseres allgemeines Verständnis zu er- 
wachen, auch in seinen moralischen Beziehungen. Es gibt nun Forscher, 
die aus der Tatsache der Unerziehbarkeit allein die Diagnose: Psy- 
chische Entartung stellen wollen, und noch weit zahlreicher sind 
die Vertreter der Ansicht, daß diese degenerative Unerziehbarkeit 
gänzlich unheilbar, selbst unbeeinflußbar sei. Das Versagen der 
Fürsorgeerziehung und des Strafvollzugs stützte bis zu einem ge- 
wissen Grad diese Annahme (SıiEFERT, WILLMANNS, LONGARD U. a.). 
SIEFERT läßt aber bereits durchblicken, daß das Verhalten dieser 
Entarteten in günstigem Milieu den Gedanken förmlich aufzwingt, 
daß unter anderen Verhältnissen vielleicht auch anderes aus den 
Kranken hätte werden können, und solchen Andeutungen begegnet 
man in letzter Zeit bei den Kennern der Entartung häufiger. 
Gegenüber den „endogen nervösen* und manchen hysterischen 
Kindern, die ja ebenfalls im allgemeinen zu den Entarteten ge- 
hören, haben schon lange Autoritäten wie ZIEHEN, ÜPPENHEIM, 
HELLER, TRÜPER, DEMOOR u. a. der Erziehbarkeit durch be- 
sondere Methoden großes und sachlich begründetes Vertrauen 
entgegengebracht. Eine ungünstige erzieherische Prognose muß 
also mindestens beschränkt werden auf einige Formen der Ent- 
artung, etwa die Haltlosigkeit, die Fühllosigkeit für höhere Begriffe, 
die krankhafte Affekterregbarkeit, den krankhaften Egoismus, die 
Pseudologia phantastica, das impulsive Irresein, das im Kindesalter 
in leichteren Andeutungen nicht selten ist, in schweren und 
seltenen Fällen aber ohne scharfe Grenze in die noch viel selteneren 
Fälle jenes degenerativen Geisteszustandes übergeht, denen man mit 
Mayer den Namen „moral insanity“ reservieren dürfte. Im übrigen 
sind die ethischen Defekte und antisozialen Impulse aus den aller- 
verschiedensten psychologischen Disharmonien heraus zu erklären 
und im Bereich der Entartung so verbreitet, daß der Name 
„moralischer Schwachsinn“ bereits heute durch eine psychologisch 


156 HERMANN, 


prägnante, das heißt das Mißverhältnis in der seelischen Zusammen- 
arbeit ausdrückende Bezeichnung ersetzt werden muß, wozu uns in 
erster Linie BIRNBAUM und Gross die Wege weisen, neben KRAEPELIN 
ZIEHEN, SIEFERT U.a. Diese psychologische Diagnose muß in 
jedem einzelnen Fall für die Zwecke der Heilerziehung eingehend 
und individuell gestellt werden, und selbst dann bleiben noch zahl- 
reiche Einzelheiten der weiteren Beobachtung vorbehalten. Von 
grundlegender Wichtigkeit ist natürlich das Verhalten der Intelli- 
genz, das wir hier übergehen, da der intellektuell Schwachsinnige 
nicht für unerziehbar gilt und selbst häufig Verhältnisse erträgt, 
die auf seinen besonderen Zustand keine Rücksicht nehmen. 
Unendlich viele und wertvolle erzieherische Gesichtspunkte und 
Richtlinien würden sich ergeben, wenn diese Grundforderungen: 
Scharfe Feststellung bzw. Bewertung der Intelligenz, zweitens 
klinische Diagnose und Psychoanalyse zum Zweck einer psycho- 
logisch detaillierten Diagnose überall gewürdigt werden könnten! 
Müßten sich nicht auch hier „besondere“, dem psychologischen MiBß- 
verhältnis angepaßte Behandlungsmethoden förmlich aufdrängen und 
das Fehlerhafte der bisherigen Versuche vor aller Augen klar 
liegen? Ein großer Teil der „Unerziehbarkeit“* würde m.E. in den 
Händen von Fachleuten, die heute noch kaum ein entschei- 
dendes Wort sprechen können, ohne weiteres verschwinden, gerade 
so wie der größte Teil häßlicher Erregungen und Gewohnheiten 
Geisteskranker in der modernen Wachabteilung „wie von selbst“ 
schwindet. Sehr viele Schwachsinnige, aber auch degenerierte 
Kinder sind ohne weiteres erziehbar in einer sachverständigen Um- 
gebung, wie schon die mustergültigen unter den Hilfsschulen und 
einzelne, freilich seltene Erziehungsabteilungen an öffentlichen An- 
stalten beweisen, während dieselben Kinder in einer Umgebung, die 
sie künstlich reizt und verwirrt, ausgesprochen undisziplinierbar 
und unerziehbar scheinen. Auch bei Erwachsenen fällt ja täglich 
von neuem auf, wie leicht mit Elementen umzugehen ist, die unter 
zwangsmäßigen, einer Individualisierung nicht fähigen Verhältnissen 
der Schrecken einer hilflosen Umgebung waren, wie sie willig, hilf- 
bereit, gutmütig, und lenksam sind, sobald sie sich nur ein klein 
wenig verstanden fühlen. Selbst in der Verwirrtheit, die schwerere 
Affekterregungen zu begleiten pflegt, kann diese Beeinflußbarkeit 
u. a. weiterbestehen, und wo diese explosiven Zustände auftreten, 
läßt sich ein äußerer Reiz, ein Ungeschick von irgendeiner Seite, 
im Sinne modernster Irrenpflege (KErrıs) eine Verfehlung oft nach- 
weisen. Es ist unglaublich, was man diesen Kranken alles ab- 
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schlagen kann, sobald man den Ton trifft, der ihnen nicht schadet 
und der sich einzig aus allgemeinem und individuellem psycho- 
logischem Verständnis ihrer seelischen Konstitution ergibt, also in 
allen Variationen z. B. zwischen Ernst und Milde wechselt. Er- 
zieherisch ist die Tatsache noch gar nicht genügend hervorgehoben, 
daß eine völlige Gefühlsstumpfheit bei Degenerierten überaus 
selten ist. Wir finden, wie etwa bei Hysterischen, sogar überstarke 
warme Gefühlstöne und ich zweifle nicht, daß es gelingt, auf be- 
sonders sachkundige Weise, trotz der Labilität und sonstigen 
Schwierigkeiten, sofern wir auf diese nur Bedacht nehmen, beim 
Kinde diese warmen Gefühlstöne auch mit hochentwickelten Vor- 
stellungskomplexen zu verankern, zu deren Entwicklung die Intelli- 
genz ja bei weitem ausreicht. In ähnlicher Lage dürften wir bei 
vielen Entarteten sein, deren psychische Kräfteverteilung, durch 
das Verhalten der Umgebung beeinflußt bzw. unbeeinflußt, sich nach 
der unsozialen bzw. unmoralischen Seite hin entwickelt hat. Nach 
den Schilderungen von „moralischem Irrsinn“, wie sie in älteren 
(z. B. EmmInGHaus) und neueren Darstellungen (Gutachten) gegeben 
werden, sollte man allerdings annehmen, daß es, wenigstens in diesen 
monströsen Fällen, schon im Kindesalter kleine Ungeheuer gebe, 
bar jeglichen menschlichen Fühlens, nur auf grausamste Verbrechen 
gerichtete, teils blödsinnige, teils verschmitzt raffinierte Wesen. 
Gerade diese Fälle sind mit ein Beweis, wie notwendig es ist, 
nicht nur die Grausamkeiten aufzuzählen, die ein Kind von früh 
auf begeht, sondern ein ganz ausführliches psychologisches Gesamt- 
bild zu entwerfen, das über Intelligenz, Fühlen, Wollen und alles, 
was damit zusammenhängt, auf das genaueste orientiert. Die Regel 
ist jedenfalls, soweit ich übersehen kann, daß man auch im Kindes- 
alter bei den meisten Entarteten wenigstens stellenweise wärmere 
Gefühlstöne, zum mindesten im Anschluß an eine kleine Liebhaberei, 
antrifft, wenn man nur mit aller Vorsicht und Umsicht zu Werke 
geht. Das kann man natürlich nur, wenn man als Arzt oder wohl- 
wollender Helfer vor dem Kinde steht und nicht als der strenge 
Zuchtmeister. Ich halte es auch für möglich, daß man durch gleich- 
machenden Zwang etwa aufkeimende edlere Gefühlsregungen er- 
stickt, ehe sie zur Kenntnis kamen. So wird manches Kind, das für 
verstockt gilt und sich nur der Strenge beugt, eine ganz andere 
ethische Entwiekluhg zu nehmen befähigt sein, wenn eine indivi- 
dualisierende, freie Erziehungsabteilung seine schwa- 
chen guten Keime mit äußerster Vorsicht zur Ent- 
faltung zu bringen vermöchte. Nur darum kann es sich ja 
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zunächst bei unseren kranken Kindern handeln, und es ist nach 
meinen Erfahrungen gerade dieser wichtigste Teil von zweifellosen 
Erfolgen bald belohnt. Inwieweit dann, an letzter Stelle, eine 
Gewöhnung an Drill, eine Vorbereitung für die Rauhigkeiten des 
Lebens gewagt werden kann, das hängt von der psychischen Kon- 
stitution allein ab und wird m. E. in vielen Fällen zu erreichen 
sein, wo von vornherein durch dieses verfrühte Wagnis, auf das 
gerade Pädagogen noch äußerst ungern verzichten, alles verdorben 
wird, vielleicht für immer. Daß wärmere und edlere Gefühlstöne 
durchaus nicht der Charakteranlage als solcher zu fehlen brauchen, 
wenn sie auch nicht hervortreten, durch irgendwelche psychologische 
Mißverhältnisse verdrängt, konvertiert usw., das haben uns FREUD 
und seine Arhänger gezeigt, ohne daß die Heilpädagogik bisher 
nennenswerte Notiz davon genommen hat (außer, auf Jung’s An- 
regung Prister, Psychoanalytische Seelsorge und experimentelle 
Moralpädagogik, Protest. Monatsh. XIII, 6. Ref.: Zeitschr. f. Kinder- 
forsch. XIV, S. 220). Sämtliche neueren psychologisch forschenden 
Psychiater, soweit sie klinische Krankheitszustände analysieren, 
rechnen mit den grundlegenden Ideen, auf die Freup und 
BREUER zuerst hingewiesen haben, ohne in die Auswüchse und Über- 
treibungen neueren Datums zu folgen. Gewisse Erfahrungen der 
hypnotischen Behandlung auf moralischem Gebiet sprechen gleich- 
falls dafür, daß auch beim Kinde Sperrungs- und Verdrängungs- 
mechanismen mit Einklemmungserscheinungen vorkommen, die z. T. 
nur durch Hypnose, neuerdings auch durch Psychoanalytik befreit, 
abreagiert wurden, angeblich mit dem überraschenden Erfolg mora- 
lischer Besserung. Mögen diese behaupteten Tatsachen auch noch 
der kritischen Nachprüfung bedürfen, so viel ist gewiß, daß wir in 
manchen Äußerungen nicht unabänderliche Charaktereigenschaften 
vor uns sehen, sondern die Wirkungen verdrängter oder herrschen- 
der Komplexe. Ich erinnere nur an das abweisende, lieblose, oft an 
„moralischen Schwachsinn“ erinnernde Verhalten in der Pubertäts- 
zeit, das sich, wenigstens in leichteren Andeutungen, vielfach findet 
als Ausdruck unterbewußter, gewaltig wühlender sexueller Vor- 
stellungsgruppen. Man würde durchaus fehlgehen, wenn man hier 
eine wirkliche Charakterdepravation annehmen wollte. Und das ist, 
besonders für die Erziehung, ein großer Unterschied. Wenn es in 
geeigneten Fällen psychopathischer Minderwertigkeit gelingt, diese 
Hemmungen und Sperrungen zu beseitigen (was hier meist viel 
leichter ist als in der Pubertätszeit, die mit negativistischen Er- 
scheinungen einhergeht), so erstaunen wir oft über uns willkommene, 
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wirklich in dem Charakter tief begründete Eigenschaften, die wir 
nie vermutet hätten, oder wir sehen Erscheinungen von selbst 
schwinden, die uns mit Sorge erfüllt hatten. Dabei rede ich jetzt 
nicht etwa von den „flüchtigen“ psychopathischen Minderwertig- 
keiten, nicht von Dispositionsschwankungen oder anderen endogenen 
Veränderungen, auch nicht von der allgemeinen Labilität und Zer- 
rissenheit des degenerativen Charakters. Unser aller ethisches Ver- 
halten hängt mit unbewußten Konstellationen zusammen, fällt und 
steigt mit diesen. Werden neben den rein klinischen Veränderungen 
auch die psychologischen Konstellationen weitgehend berücksichtigt, 
so gelingt es bei vielen Degenerierten, Hysterischen, epileptisch 
Entarteten und Dementen, auch bei Imbezillen reiner oder kom- 
plizierter Form, warme (Gefühlstöne zu erregen für unsere sitt- 
lich-erzieherischen Absichten. Freilich gilt das nur 
bei Anwendung des größten psychologischen Ver- 
ständnisses und völliger Beherrschung der erziehungs- 
technischen Schwierigkeiten, unter geeigneten, z. T. 
künstlich herstellbaren Bedingungen, unter steter 
Anpassung an die bestehenden intellektuellen und 
affektiven Grundlagen. Beim Schwachsinnigen muß 
natürlich rein logisch der Vorstellungsinhalt dessen, was wir über- 
tragen wollen, leicht faßlich sein, sodann muß eine Affektlage ge- 
wählt, event. abgewartet oder herbeigeführt werden, in der normale 
oder erhöhte Suggestibilität, bezw. Empfänglichkeit besteht. Beim 
epileptischen Kinde gilt das Gleiche. Man hat hier, je nach 
dem Grad der Beschränktheit und der Charakterentartung, eine 
leichte, der Norm sich nähernde, oder eine schwere, selbst trostlose 
Aufgabe. Auch hier gibt es Affektlagen, in denen abweisendes 
Verhalten, Ablehnung äußerer Beeinflussung jeglicher Form besteht, 
doch sind diese Zustände fast stets vorübergehend. Wir betrachten 
sie als noli me tangere und wählen die Zeit nach ihrem Abklingen, 
wo wir dann oft ein williges Ohr und ein empfängliches, selbst be- 
sonders dankbares Gemüt finden. Bei Degenerierten und 
Hysterischen sind gewisse Affektzustände unantastbar und be- 
dürfen der Milde und Nachsicht, u. U. der Nichtbeachtung, um in 
Ruhe abzuklingen. Eine geeignete, sogar erhöhte Suggestibilität, 
ein wesentlicher Zug der affektiven Disharmonie, ist zu anderen 
Zeiten mühelos zu unserer Verfügung. 

Die Autorität des Frziehers (und ein solcher ist auch der 
moderne Irrenarzt für die Kranken seiner Abteilung in hohem Maße) 
wird durch nichts fester gegründet bei psychopathischen Individuen 
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und selbst bei Geisteskranken als durch die Ruhe und Sicherheit, 
sowie milde Schonung gegenüber den Zeiten konträrer Suggestibilität, 
Gereiztheit oder Erregtheit. Der Erzieher, der sich in diesen Zeiten 
durch plumpes Vorgehen höchstens nach außen hin gewaltsam Geltung 
verschaffen kann, verdirbt sich damit die edlere Suggestibilität 
infolge der eigenartigen Affektverhältnisse beim kranken Kinde oft 
für immer. Ruhe und Geduld führt andererseits oft schon bald zu 
erhöhter und selbst bedingungsloser Unterwerfung des Kranken unter 
den fremden, überlegenen und nun nicht mehr abgewiesenen, sondern 
geachteten Willen des Erziehers. Nicht immer läßt sich, schon 
aus den äußeren Gründen, eine so völlige Schonung durchführen. 
Am besten wird es noch gehen, wenn alle für diese Art der Be- 
handlung geeigneten Kinder zu einer von den anderen getrennten 
Gruppe vereinigt werden. In vielen Fällen fordern, wenigstens 
auf die Dauer, erzieherische Rücksichten ein mehr oder minder 
wirksames Eingreifen. Ich setze als selbstverständlich voraus, daß 
es auf die geeigneten Fälle beschränkt bleibt und daß man 
die ärztlichen Rücksichten der möglichsten Schonung nicht vergißt, 
die man den affektiv schwachen und ruhebedürftigen Kindern schuldig 
ist. Man ist nämlich in der Lage, gewaltige Affekte hervorzurufen, 
die aber in unserem beabsichtigten Sinne umstimmend auf die 
seelische Zusammensetzung einwirken, und das, immer auf dem 
Boden eines humanen, durch und durch psychiatri- 
schen, wohlwollenden Abteilungstones, oft mit ganz un- 
scheinbaren Mitteln. Das ist eben ein Fehler, daß man noch ganz 
allgemein dem angewandten erzieherischen Mittel selbst einen Erfolg 
zuschreiben will. Das sollte man doch erfahren haben, daß sämt- 
liche Zuchtmittel als solche, selbst die brutalsten, beim Psychopathen 
versagen, wenn sich uns der Gedanke an eine wirksame „Ab- 
schreckung“ auch immer wieder aufdrängt. Der Erfolg der Ab- 
schreckung, wenn er wirklich eintritt, ist von äußerst kurzer Dauer, 
ja oft von großer Gefahr. Beim Psychopathen gibt es nur zwei 
Gründe, die uns veranlassen, einzugreifen: 1. eine schonende 
Behinderung zum Schutz seiner selbst oder der Umgebung, also 
vorsichtiger Zwang, und 2. die Notwendigkeit, eine Affekt- 
lage herzustellen, in der das Kind für unseren er- 
zieherischen Willen gefügig und suggestibel wird. 
Die erstere Indikation ist aber gleichfalls von höchster erziehe- 
rischer Bedeutung, wie wir von der Irrenabteilung her wissen, 
und beide Indikationen haben mannigfache Berührungspunkte. Wie 
wir nun von der Verbalsuggestion wissen, kommt es keineswegs 
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auf das Mittel an, an das wir uns anlehnen, sondern auf die 
Art, wie die Suggestion gegeben und empfangen wird. 

So wirkt auch bei allen unseren heilerzieherischen Maßnahmen 
nicht die Bettruhe, die feuchte Packung, die Absonderung und 
Langeweile, die Entziehung von Vergünstigungen oder Freuden, die 
Versetzung auf eine ungünstigere Abteilung als solche: alle diese 
Mittel vermögen, wenn sie plump angewandt als 
„Strafe“ wirken, gerade unseren Zweck zu vereiteln. 
Was die Affektlage des Kindes günstig umstimmt, ist 
die ruhige überlegene, wohlwollende Art, in der der 
machtvolle Apparat der Umgebung sich entfaltet, und 
dem Kinde seine eigene Ohnmacht und Abhängigkeit, 
ohne daß ein Wort dabei zu fallen braucht, vor Augen führt. 
Es ist erstaunlich, wie empfänglich und begierig psychopathische 
Kinder oft nach solchen vorsichtig durchgeführten Anordnungen 
erzieherische Suggestionen aufnehmen, und der Erfole ist 
oft um so größer, je milder das angewandte Mittel war, mit je 
weniger schädlicher Affekterregung und damit Bewußtseinstrübung 
es also für das Kind verbunden war. In anderen Fällen muß man 
freilich schärfere Mittel anwenden und ich sah selbst den größten 
Trotz nach mehrtägiger Bettruhe, womöglich mit Isolierung, regel- 
mäßig schwinden. Sollte es zu einer Art „Selbstumnebelung“ 
(BıryßBaum) kommen, so würde freilich eine erzieherische Wirkung 
in Frage gestellt. Nach meinen Erfahrungen bedeutet für das inter- 
essenreiche Kind eine mehrtägige Bettruhe mit unabsehbarem 
Ende eine stark unlustbetonte Maßnahme, es schließt Frieden 
um jeden Preis und wird erhöht suggestibel, wenn man seine 
Affektlage in diesem Sinne zu benutzen und zu 
steigern weiß. Wenn man das unterläßt, ist auch die Bettruhe 
oft erzieherisch wirkungslos. Erweist sich die eine oder andere 
unserer Maßnahmen wirklich als zwecklos, so müssen wir auf andere 
Weise weiterkommen. Wir sind um eine Erfahrung reicher und 
wissen sie zu benutzen. Ich habe die größte psychische Wirkung, 
selbst bis zu unerwünschter Höhe des Affekts (Suieidversuch!) ge- 
sehen von Versetzungen, die einerseits die Bewegungsfreiheit, 
die Vergünstigungen einschränkten, andererseits das Ehrgefühl an- 
griffen. Wir wissen, was für den Entarteten „des Lebens kleine 
Freuden“ sind, während er im „großen Unglück“ eher untergeht als 
sich fügt. Jeder Irrenarzt weiß, daß eine Zigarre, ein Spaziergang, 
ein Butterbrot Wunder wirkt, die der gewaltigste disziplinierende 
Apparat mit gegenteiligem Effekt zu erreichen sich bemüht hat. 

Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 11 
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Ich habe, selbst bei Verstocktheit und Ablehnung, nie gesehen, daß 
die Versetzung auf eine „niedere* Abteilung bei Kindern gleich- 
gültig hingenommen wurde. Natürlich kommt es auch dabei ganz 
auf den allgemeinen Ton an, auf den die Abteilung ge- 
stimmt ist und auf das psychische Verhältnis, in dem Arzt und 
Kinder zueinander stehen. Um bei psychopathischen Kindern Ge- 
fühlswerte, z. B. das Ehrgefühl mit leichter Mühe hoch zu züchten, 
kann man die verstärkende Wirkung der psychischen Imitation, des 
„Heerdengeistes“ benutzen. Ihre ungünstige Wirkung werden wir 
ebenso peinlichst im Keime ersticken durch sofortige energische 
Schutzmaßnahmen, die denn auch mächtigen Eindruck zu machen 
pflegen, ohne irgendwem zu schaden, vorausgesetzt, daß die oben 
geschilderte äußere Form, event. mit kurzer Belehrung gewahrt 
wird. So gelingt es, Kameradschaftlichkeit, Hilfsbereitschaft, Arbeits- 
willigkeit an Stelle von Gewalttätigkeit, Egoismus, Klatschsucht 
usw. zu setzen. Versetzungsmöglichkeit ist hierzu Vorbedingung, 
besonders eine Wachabteilung mit Bettstation, auf der nur ärztliche 
Grundsätze gelten, mehrere Erziehungsabteilungen, in denen stufen- 
weise erzieherisch hochwertigere Anforderungen gestellt werden. 
(Näheres in Heft 311 des pädagog. Magazin 1907: Hermann, Heil- 
erziehungshäuser.)'!) Beherrscht man die erforderliche ärztlich- 
erzieherische Technik und hat sich ein sachverständiges, mit klaren 
Instruktionen versehenes Personal herangebildet, dem man Vertrauen 
und Berufsfreudigkeit erhält, so ist es nicht schwer, durch seinen 
persönlichen Einfluß die geistige Leitung des Abteilungstones in der 
Hand zu behalten. Fehler sind natürlich nach verschiedenen Seiten 
hin möglich und dann wohl auch fast immer von gröberen Störungen 
der Abteilungsordnung gefolgt. Psychopathische Kinder 
werden nur dann zu regieren sein, wenn man jeder- 
zeit die sämtlichen Zügel in den Händen behält. Wie 
man das Regieren mit der Tendenz wahrhaft sittlicher Erziehung 
vereinigen kann, das zu zeigen ist die Pflicht des Arztes, und nichts 
wird den Pädagogen mißtrauischer machen als ein allzuweit gehen- 
des „laissez faire“. Es ist keine humane Behandlung, wenn man 
dem psychopathischen Kinde sein Recht auf Erziehung durch ein- 
seitig ärztliche Schonungsverordnungen nimmt. Es hat die Er- 
ziehung nötiger als das normale Kind. Aber der Arzt hat ihre 


!) Zu teilweisen ähnlichen Behandlungsrichtlinien ist neuerdings HESS 
gekommen: Pädagog. Therapie bei jugendlichen Nerven- und Geisteskranken. 
Zentralblatt f. Nervenheilk, und Psychiatrie, 1909, Heft 1. 
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Formen und ihre Grenzen festzulegen und diesen wird sich dann 
der lernbegierige, idealen Kulturaufgaben zustrebende Heilpädagoge 
gerne und verständnisvoll fügen. 

Konnten wir bisher nur Grundlinien angeben, so wäre nun die 
tägliche Kleinarbeit innerhalb der vorgeschriebenen Bahnen und 
gegenüber den verschiedenen klinischen und psychologischen Er- 
scheinungsformen psychopathischer Minderwertigkeit näher auszu- 
führen. Dieselbe ist aber so sehr Sache der erzieherischen Be- 
fähigung, des psychiatrischen Verständnisses, der persönlichen Cha- 
raktereigenschaften, sie erfordert so viele wechselnde Entscheidungen 
der Minute, des Augenblicks, daß wir innerhalb dieses Rahmens 
uns Beschränkung auferlegen müssen. Was wir mit dieser Art psy- 
chiatrisch-pädagogischer Arbeit erreichen wollen, sind positive 
ethische Werte, zielbewußt gefestigte, hochgezüchtete und ge- 
fühlsbetonte höhere Begriffe, hochwertige Gefühle, die der kranken 
Seele zu Hilfe zu kommen vermögen, um sie vor ethischen und sozialen 
Schäden zu bewahren. Und bleibt es auch wenig, es ist immerhin 
wertvoller als die Produkte der Gewöhnung, des Zwanges, die mit 
Haß erworben und innerlich abgelehnt wurden, die „zusammenfallen, 
sobald der rein mechanische Zwang aufhört“ (SıEFERT). Ich rede 
hier nur von psychopathischen Kindern und befürworte damit nicht, 
daß in der Fürsorgeerziehung Ordnung und Zwang geändert werden 
sollen. Ich erwarte aber von einer Spezialbehandlung 
der „Unerziehbaren* bis zu einem gewissen Grad 
positive Erfolge, da die „Unerziehbarkeit“ nur ein 
relativer Begriff ist und in vielen Fällen eine psycho- 
pathische, also krankhafte Konstitution darstellt. 
Selbstverständlich wird auch dann die Erziehbarkeit 
der Entarteten praktische wie theoretische Grenzen 
behalten, die in der Natur und Schwere der psychischen Ano- 
malien unheilbar begründet sind. Der Versuch, diese Grenze weit 
enger zu ziehen als es heute möglich erscheint, muß aber zweifellos 
empfohlen werden, wofür ich in vorstehenden Ausführungen theore- 
tische und praktische Gründe beizubringen versuchte. Die prakti- 
schen Stützen entnehme ich langjährigen Beobachtungen über die 
Beeinflußbarkeit jugendlicher Entarteter und Geisteskranker in 
modernen Anstalten, sowie einer längeren und eingehenden ärztlich- 
erzieherischen Behandlung vorwiegend epileptischer Kinder (ca. 80) 
der rheinischen Anstalt Johannisthal. Unter diesem Material be- 
fanden sich zwar nicht viele reine Psychopathen, aber ich habe die 


Überzeugung gewonnen, daß ihre erzieherisch bedeutsamen Eigen- 
11* 
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schaften sich gemeinschaftlich mit denen der epileptischen Kinder 
beurteilen und behandeln lassen. Neuerdings werden ja auch die 
theoretischen Beziehungen der Epilepsie zur Entartung immer 
engere (epileptoide Entartungsform, Affektepilepsie Braarz usw.) 
An einem größeren Material rein psychopathisch minder- 
wertiger Kinder, die also ohne Schwachsinn, Epilepsie und 
Hebephrenie psychische Entartungszeichen, vor allem antisozialer 
Natur, zeigen, erzieherische Erfahrungen zu sammeln, dürfte heute 
wohl überhaupt nur wenig Ärzten möglich sein. Es wird aber dazu 
kommen, wenn wir in der Klinik und Diagnostik der psychopathi- 
schen Minderwertigkeiten der Kinder noch weiter sind. Am günstig- 
sten liegen die Forschungsbedingungen an den Kinderabteilungen 
ärztlicher Anstalten (Dösen, Frankfurt a. M., München, Berlin). Die 
ärztlich geleiteten „Privatpädagogien* oder „Jugendsanatorien* 
müssen leider meines Wissens, der Klientel zu liebe, Kinder „mit 
schlechtem Betragen“ ausschließen. Die Fürsorgeerziehung krankt 
neben anderen, oft erörterten Mängeln daran, daß die Zöglinge zu 
spät, nach Beginn der Pubertät, in die Anstalten kommen, und der 
Mischung von Degeneration und den Gleichgewichtsschwankungen 
der Pubertätszeit dürfte allerdings betreffs wirklicher sittlicher 
Erziehung m. E. eine schlechte Prognose zu stellen sein. Irgend- 
welcher verwaltungstechnischer Vorschläge enthalte ich mich, da die 
Zeit geeignete Formen der Fürsorge auch auf diesem Gebiet zur 
Reife bringen wird. Zuvor hat aber die Psychiatrie die Aufgabe, 
die Heilpädagogik, die im Gebiet des Schwachsinns, der epileptischen 
Seelenstörung, der Hysterie und der als „Neurasthenie“, „Psych- 
asthenie“ oder „Nervosität“ bezeichneten Entartungsformen Hervor- 
ragendes bietet und selbst die Hebephrenie einbezieht, auch in die 
bisher stark und auffallend vernachlässigten Gebiete der sittlichen 
Minderwertigkeit, der moralischen Defektuosität zu führen und die 
diagnostischen und erziehungstechnischen Schwierigkeiten kennen 
und überwinden zu lehren. Nirgends gilt es so wie hier, zu lernen 
und zu lehren, Vorurteile, die dem Gebiet des Moralischen nicht 
nur beim Pädagogen nun einmal anhaften, zu überwinden, patho- 
logische und sozial bedingte, also nicht pathologische Sittenlosigkeit 
und Amoralität gegeneinander abzugrenzen, zwischen Krankheit und 
Gesundheit, zwischen Schonung und Erziehung weise und sachkundig 
zu entscheiden. 
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Über Fürsorgeerziehung im Staate New-York.') 
Von 


Prof. Dr. Raecke, 
Oberarzt d. Psychiatrischen u. Nervenklinik in Kiel (Geh. Rat SIEMERLING). 


Der Staat New-York hat nicht als erster in Amerika für 
Kinder unter 16 Jahren besondere Gerichtshöfe (Children’s Courts) 
eingeführt. Der Staat Illinois ist damit 1899 vorangegangen. Aber 
in der Stadt New-York hat zuerst das Kindergericht eine solche 
Entwicklung erlangt, daß besondere Baulichkeiten dafür bereitgestellt 
werden mußten. Zurzeit sind in der Stadt New-York zwei Kinder- 
gerichtshöfe vorhanden von denen der erste allein im letzten Jahre 
über 11494 Fälle verhandelt hat. Dazu kommen dann noch die 
Kindergerichtshöfe in den anderen großen Städten, vor allem Buffalo. 

Im Einzelnen mag das System an verschiedenen Orten kleine 
Abweicungen zeigen, überall ist aber der leitende Gedanke der, die 
Kinder nicht zu strafen, sondern sie vor Verwahrlosung und 
Kriminalität zu schützen. Stets wird gefragt: Wie ist das Heim 
beschaffen? Sorgen die Eltern für das Kind? Was verdient der 
Vater? Wie ist das Kind in der Schule? Wo es irgend angeht, 
wird vom New-Yorker Richter das Urteil ausgesetzt (sentence 
suspended), und das Kind paroled, das heißt entlassen und zu einem 
neuen Termin wiederbestellt, nachdem es sein Wort gegeben hat, 
sich wohl zu verhalten. Nun hat es sein Schicksal selbst in der 
Hand. Parole-officers überwachen es. Beträgt es sich ordentlich, 
entgeht es überhaupt jeder Verurteilung. Selbst Taschendiebe unter 
16 Jahren genießen diese Milde. Erst bei wiederholtem Rückfall 
oder da, wo sehr ungünstige häusliche Verhältnisse festgestellt sind, 


!) Vortrag, gehalten am 9. Juli 1910 auf der Versammlung nord- 
deutscher Psychiater u. Neurologen in Hamburg-Friedrichsberg. 
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erfolgt richterliche Einweisung in eine der Erziehungsanstalten, 
meist auf unbestimmte Zeit. Schuldige Eltern können zu den 
Unterhaltungskosten durch Urteil herangezogen werden. 

Das verurteilte Kind gelangt gar nicht mehr nach Haus. Es 
wird sofort in die obere Etage des Gerichtsgebäudes gebracht, wo 
getrennte Wartezimmer für Knaben und Mädchen vorgesehen sind, 
und von dort in eins von der privaten Gerry-Gesellschaft!) erbautes 
und geleitetes Detentionshaus mit Unterkunftsräumen für 100 Kinder. 
Hier, wohin auch alle auf den Straßen verhaftete Kinder zuerst 
gebracht werden, finden ärztliche Untersuchungen statt. Von hier 
aus wird die Überführung in die Anstalten in die Wege geleitet. 

Die Erziehungsanstalten bilden nach der Strenge ihrer Ein- 
richtungen eine förmliche Stufenleiter von den bloßen Truant- 
schools, d. h. Instituten für Kinder mit der Neigung zum Schul- 
schwänzen, über die Reform-schools und Jugendasyle hin bis zu dem 
schon mehr gefängnisartigen House of refuge. Nur einzelne private 
Stiftungen stehen unter konfessioneller Leitung. In den staatlichen 
und städtischen Anstalten besuchen wohl die Kinder Religions- 
stunden und Sonntagspredigt, indessen irgendein weitergehender Ein- 
fluß auf die Erziehung wird hier der Kirche nicht eingeräumt. Das 
Ziel der Behandlung ist überall Schaffung eines selbständigen Cha- 
rakters, körperliche und intellektuelle Förderung und nach Möglich- 
keit Ausbildung in einem lohnenden Berufe. Wo nicht das Urteil 
auf bestimmte Zeit lautete, erfolgt die Entlassung erst, wenn der 
Leiter der Anstalt den Moment für gekommen erachtet. Doch auch 
dann bleibt das Kind vielfach noch unter Aufsicht der Anstalt bis 
zur Mündigkeit. Es wird ihm eine passende Unterkunft besorgt. 
Monatlich muß es an die Anstalt berichten, wobei Angehörige oder 
Dienstherr die Richtigkeit der Meldung bescheinigen. Von Zeit zu 
Zeit wird es von Beamten der Anstalt besucht. Gerät es auf Ab- 
wege, wird es verhaftet und zurückgebracht. 

. Pie Anstalten für Knaben und Mädchen sind völlig getrennt, 
Überall ist für gut eingerichtete Werkstätten gesorgt. Die neueren 
Anstalten liegen vorwiegend auf dem Lande, haben auch landwirt- 
schaftlichen Betrieb und sind im Cottage-System erbaut, d. h. immer 
eine kleine Gruppe von Kindern wird einem Häuschen zugeteilt, an 
dessen Spitze eine „Matrone“ steht, die mit einem der Werkstätten- 
leiter verheiratet sein kann. Der Schulunterricht wird dann ent- 


1) Der volle Titel lautet: N.Y. Society for the prevention of cruelty 
to children. 
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weder getrennt in den einzelnen Cottages oder aber in einem ge- 
meinsamen Schulhause erteilt und zwar meist von Lehrerinnen. 

Jedes neu aufgenommene Kind kommt ert 14 Tage bis 3 Wochen 
in Quarantäne. In der Regel ist für diesen Zweck eine besondere 
Aufnahmeabteiluug vorgesehen, unter Umständen mit Nachtwachen. 
Hier findet dann erneute ärztliche Untersuchung und Beobachtung 
statt. Bei Epilepsie, bei ausgesprochenem Schwachsinn wird Ver- 
legung nach einer entsprechenden Anstalt beantragt. Kinder- 
psychosen scheinen selten zu sein. Besondere Abteilungen für 
Kinder an Irrenanstalten bestehen noch nicht. Leichtere Imbezille, 
Hysterische und Psychopathen aller Art werden behalten; doch 
haben einzelne Anstalten für sie besondere Abteilungen eingerichtet 
mit mehr lockerer Disziplin und unter Leitung von eigenst für 
dieses Amt ausgesuchten Angestellten. Ferner werden Rückfällige 
und moralisch bedenklichere Elemente nach Möglichkeit von den 
übrigen Zöglingen abgesondert. 

Körperliche Strafen sind im ganzen Staate New-York verboten. 
Einige Anstalten haben Zellen, in denen sie vorübergehend die 
Widerspenstigen isolieren können. Andere besitzen geschlossene 
Strafabteilungen, die mit ihren ständigen Tag- und Nachtwachen 
mehr an Räume einer Irrenanstalt erinnern. Auch Fesselung 
kommt gelegentlich zur Anwendung. Vor allem jedoch wird die 
Disziplin aufrecht erhalten durch das Merit-System und den mili- 
tärischen Drill. 

Das Merit-System erschien mir am konsequentesten durch- 
geführt, nach dem Vorbilde des bekannten Reformgefängnisses von 
Elmira, im House of refuge auf Randall’s Island: Entlassen wurde 
da nur, wer 78 gute Wochen hinter sich hatte. Bei je 5 schlechten 
Noten ging jedesmal eine der guten Wochen wieder verloren. Wer 
andererseits sich 4 Wochen ununterbrochen tadellos geführt hatte, 
bekam immer eine Woche extra vergütet. Auf diese Weise war es 
möglich, daß ein Kind schon in 15Y, Monaten die 78 guten Wochen 
ableistete. Der Durchschnitt brauchte aber ca. 2 Jahre, viele 
3 Jahre und darüber. Durch diese Methode ist es in die Hand der 
Kinder selbst gelegt, wann sie ihre Freiheit wiedererlangen, und 
das bildet einen mächtigen Ansporn zu gutem Betragen. Dazu 
kommt, daß je nach dem Verhalten sich die Behandlung ganz ver- 
schieden gestaltet. Jedes Kind kann sich hinaufarbeiten in eine 
höhere Betragensklasse, wo Vergünstigungen aller Art gewährt 
werden, und es kann hinabsinken in eine Strafklasse, die besonders 
streng gehalten wird, kann sich aber da wieder herausarbeiten. — 
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In Mädcheninstituten sind für die Besseren auch wohl klubartige 
Vereinigungen mit besonderen Abzeichen erlaubt. Auf die Jüngeren 
wird durch Gewährung und Entziehung von Anstaltspuppen ein- 
gewirkt. 

In vielen Knabeninstituten spielt der militärische Drill eine 
große Rolle. Die Zöglinge werden völlig militärisch ausgebildet 
nach dem amerikanischen Exerzierreglement. Sie tragen Uniform, 
bei den Übungen auch Gewehr und Seitengewehr. Sie haben ihre 
eigenen Musikkapellen. Die Besten unter ihnen werden zu Unter- 
offizieren und Offizieren befördert und komandieren die anderen. 
Von Zeit zu Zeit finden Paraden vor Zuschauern statt. Aufstehen, 
Einrücken in Schulzimmer und Werkstätten, Essengehen, Schlafen- 
legen, alles erfolgt auf militärische Signale hin. Man hat den Ein- 
druck, daß diese Nachbildung des Kasernenlebens den Knaben Spaß 
macht und sie den Druck der Hausordnung weniger empfinden läßt. 
Das Bewußtsein, daß jeder bei entsprechender Führung zum Offizier 
aufrücken kann, hebt die Selbstachtung und weckt den Ehrgeiz. 

Außerdem ist der Vorteil der täglichen Bewegung in frischer 
Luft beim Exerzieren für die körperliche Ausbildung nicht gering 
anzuschlagen. Für die Gesundheit geschieht überhaupt sehr viel, 
auch in den Mädcheninstituten. Turnen, gymnastische Übungen, Ball- 
und Laufspiele werden eifrig betrieben. Täglich kommt ein Arzt, 
‚wenn er nicht ganz in der Anstalt wohnt. Ophthalmologe und 
Zahnarzt erscheinen einmal die Woche, und besondere Untersuchungs- 
und Operationsräume sind für sie bereitgestellt. Stets finden sich 
ein gut eingerichtetes Lazarett, Turnsaal und vorzügliche Wasch- 
räume. In der Truant-school in Flushing, die ich besuchte, badeten 
die Kinder zweimal täglich! Man mag das für übertriebenen Luxus 
halten, ebenso wie die Tatsache, daß in dem für die schlechtesten 
Elemente bestimmten House of refuge zweimal wöchentlich frische 
Tischtücher und täglich frische Handtücher ausgegeben wurden. 
Allein der Amerikaner geht von dem Gedanken aus, er müsse 
gerade das verwahrloste Kind an ein besonders behagliches und 
sauberes Heim gewöhnen, damit es nach seiner Entlassung nicht in 
das alte Landstreicherleben zurücksinken mag. 

Unter den Leitern und oberen Angestellten traf ich zum Teil 
hervorragende Pädagogen. Manche waren an den musterhaften 
Reformgefängnissen ausgebildet worden. Andere hatten das medi- 
zinische Staatsexamen abgelegt. Alle betonten übereinstimmend, sie 
wollten nicht moralisieren und strafen, sondern die Neigung zur 
Kriminalität beim Kinde wie eine Krankheit behandeln und heilen. 
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Sie schätzten ihre Erfolge auf 70—80°/,, skeptischere immer noch 
auf 60 %,- 

Allein auch wenn diese Zahl noch zu hoch gegriffen sein sollte, 
sicherlich bleibt die von den Amerikanern geleistete Wohltätigkeits- 
arbeit bewunders- und nachahmenswert. Interessant ist namentlich 
für den Psychiater zu sehen, wie gut sich bei der mehr individuali- 
sierenden Behandlung selbst psychisch abnorme Fürsorgezöglinge in 
den Rahmen der Anstalt einpassen. Es ist mir nicht zweifelhaft, 
daß wir auch in Deutschland viel besser fahren würden, wenn in 
den Fürsorge-Erziehungsanstalten mehr ärztlicher und etwas weniger 
geistlicher Einfluß zur Geltung käme. 


u + ee 


Nachdruck verboten. 


Ein Beitrag zur Fürsorgeerziehung 


Von 
W. Weygandt, Hamburg - Friedrichsberg 


Der segensreiche $ 1666 des Bürgerlichen Gesetzbuches, auf 
dem sich die Regelung der Fürsorgeerziehung in den deutschen 
Einzelstaaten während des letzten Jahrzehnts aufbaut, läßt hin- 
sichtlich der Durchführung im einzelnen und der praktischen Er- 
gebnisse noch eine Fülle von Wünschen offen. Eine Bestätigung 
kann jede entsprechende Versammlung liefern, so der Erörterungs- 
abend der Deutschen Zentrale für Fürsorge im Januar dieses Jahres 
zu Berlin !) oder der allgemeine Fürsorgeerziehungstag im Juni zu 
Rostock.?) Wenn auch aus derartigen Debatten im ganzen ein kri- 
tischer und reformfreudiger Zug hervorgeht, ja wenn selbst die 
Mehrzahl der Diskussionsredner auch eine stärkere Mitwirkung des 
ärztlichen Elements für berechtigt und notwendig erklären, so darf 
man sich doch darüber nicht täuschen, daß im ganzen noch die 
Mehrheit der Vertreter der praktischen Fürsorge wie auch wohl die 
Behörden den Verbesserungsvorschlägen kühl gegenüberstehen. Die 
das Wort ergreifen, sind gewöhnlich die auf eine Besserung der 
bestehenden Verhältnisse Hinarbeitenden, während die Vertreter der 
herrschenden Einrichtungen, sei es in der Überzeugung von deren 
Vollkommenheit, sei es unter dem Einfluß eines gewissen horror 
novi, sich in solchen Versammlungen mehr passiv verhalten, und 
auch die Vertreter der gerichtlichen und Verwaltungsbehörden, zum 
Teil schon aus fiskalischen Rücksichten, Zurückhaltung üben. An- 
gesichts einer solchen Lage erscheint es nicht zwecklos, an der 
Hand paradigmatischer Fälle aus der Fürsorgepraxis die Punkte zu 





1) Vgl. Bericht von LEWANDOWSKI, Monatsschr. f. Kriminalpsychol. 
und Strafrechtsreform. VII, 3. Heft, 1910, S. 176. 
?) Vgl. den Bericht von REIN in der vorigen Nummer dieser Zeitschrift. 
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beleuchten, hinsichtlich deren noch irrige Meinungen bestehen und 
eine Verbesserung des Verfahrens und der Einrichtungen besonders 
wünschenswert wäre. Als einen solchen durch sein Verfahren ver- 
wickelten Fall von Einweisung in die Fürsorgeerziehung möchte 
ich den folgenden betrachtet wissen, den ich an der Hand des von 
mir erstatteten Gutachtens wiedergebe. 


Im folgenden erstatte ich ein ärztliches Gutachten über den geistigen 
Zustand des G. T. und die Frage, ob und in welcher Weise für ihn vom 
ärztlichen Standpunkt aus eine Fürsorgeerziehung angebracht erscheint. 


Vorgeschichte. 


G. T. ist geboren am 19. März 1900. Hinsichtlich etwaiger erb- 
licher Belastung muß vor allem vermerkt werden, daß der Vater in der 
Jugend Krämpfe hatte, sich spät entwickelte und gegenwärtig einen 
schwach begabten, um nicht zu sagen leicht schwachsinnigen Eindruck 
macht; als Trinker gilt er nicht. Die Mutter selbst hat als junges 
Mädchen am Veitstanz gelitten. G. T. hat noch 3 jüngere Brüder, deren 
jüngster 2 Jahre alt ist. Etwas von Belang ist über diese Brüder nicht 
bekannt. 

Am 14. Juni 1909 reichte der Rektor der 4. Volksschule zu W. 
dem Kreisschulinspektor eine Eingabe des Lehrers über Tierquälereien des 
G.T. ein, weil dieser eine Gans mit einer zerbrochenen Flasche geworfen 
und dann in grausamer Weise durch Absägen des Halses mit den Glas- 
scherben getötet hatte; der Junge bestritt die Tat in Gegenwart der 
Eltern, gab sie aber dem Lehrer zu. Die Eltern suchten gegen das Ein- 
greifen der Schulbehörde zu opponieren und waren der irrigen Meinung, 
daß das Verhalten des Sohnes außerhalb der Schulzeit nicht der Über- 
wachung der Schule unterstände. Der Rektor ist der Anschauung, daß 
die Eltern den Knaben nicht so erziehen können, daß er kein gefährliches 
Mitglied der menschlichen Gesellschaft werde, und hält Schritte zur ordent- 
lichen Erziehung des Knaben in einer Anstalt für angebracht. 

Aus der Angabe des Lehrers geht hervor, daß ihm noch weitere 
Fälle roher Handlungen des T. bekannt wurden: Er habe nach Angabe 
des Schülers P. Z. öfter Hühner mit Steinen geworfen, obwohl er von 
der Mutter des Z. verwarnt worden war; habe öfter nach Angabe des 
Schülers G. C. die Kühe eines Milchmannes mit Steinen geworfen, und 
habe, wie F. C. sah, Enten mit Steinen geworfen. Der Lehrer wies 
darauf hin, daß G. T., der im 4. Jahre die Schule besucht, immer noch 
in der untersten Klasse sitzt. Solange seine Eltern in H. wohnten, vom 
29. Juli 1907 bis 25. Januar 1909, sei er dort in die Hilfsschule ge- 
gangen. Dem Lehrer erschien Fürsorgeerziehung notwendig, und zwar 
in einem besonderen Erziehungshaus, während Fürsorge- 
erziehung in einer Familie nicht ausreiche. 

Der Bezirksvorsteher Z. berichtete aus W. am 27. Juni 1909, daß 
G. T. körperlich und geistig in der Entwicklung zurückgeblieben sei, 
aber nicht den Eindruck eines bösartigen Taugenichts, sondern eines gut- 
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mütigen, dummen Kindes mache. Die Eltern gaben an, G. T. werde in 
der Schule gegen andere Kinder zurückgesetzt und für dumm erklärt, 
weshalb die anderen Kinder sich Unarten gegen ihn erlaubten. Am 
25. Juni fand ihn der Bezirksvorsteher mit einer Kopfwunde durch Stein- 
wurf, seinen um 2 Jahre jüngeren Bruder mit ausgestoßenem Vorderzahn. 
Der Bezirksvorsteher hält die geschilderte Tötung der Gans nicht für 
sicher erwiesen, sondern vielleicht nur infolge von Drohung des Lehrers 
mit Einsperren im Keller zugegeben, ist aber doch der Ansicht, daß der 
Knabe am besten in eine Schulklasse für geistig minderwertige und zurück- 
gebliebene Kinder gehörte. Unterbringung in eine Fürsorge- 
erziehungsanstalt hält er für gänzlich verfehlt, vielmehr erscheint 
ihm Unterbringung in einer Anstalt für körperlich und geistig 
zurückgebliebene Kinder — Idiotenanstalt — angebracht. 

Pastor V. berichtete den 26. Juni 1909, daß G. T. auf ihn einen 

zurückgebliebenen und an natürlichen Anlagen schwachen Eindruck machte, 
weshalb man sich von der Erziehung unter gewöhnlichen häuslichen und er- 
ziehlichen Verhältnissen „kaum einen geringen Erfolg“ versprechen könne. 
Die Eltern hält er nicht für imstande, den nötigen erziehlichen Einfluß 
auf ihn auszuüben. Es erscheint ihm gut, den Jungen einer Anstalt 
zur Erziehung zu übergeben, in der man es versteht, psychopathisch 
minderwertige Kinder namentlich religiös und sittlich 
zu beeinflussen, wie etwa das St.-Stift zu H—r. 
. Der Vater bat am 10. Juli 1909, von der Fürsorgeerziehung abzu- 
sehen; G.sei geistig wohl etwas zurück, aber noch nicht so verdorben. Er 
als Vater fühle sich stark genug, ihn sorgsam zu überwachen, so daß 
ähnliche Unarten nicht wieder vorkommen. 

Auf die Anfrage des Königl. Amtsgerichts H. vom 20. Juli 1909 
an das Landesdirektorium in H—r, ob G. T., der mehr geistig minder- 
wertig, als moralisch verdorben erscheine, auf dem Wege der Fürsorge- 
erziehung in eine Anstalt für geistig zurückgebliebene Kinder (Idioten- 
anstalt) aufgenommen werden könne, erfolgte der Bescheid des Landes- 
direktoriums H—r am 20. August 1909, daß im vorliegenden Falle die 
Voraussetzungen für die Fürsorgeerziehung nicht vor- 
liegen, vielmehr das Einschreiten der öffentlichen Armenpflege 
zwecks Unterbringung in einer Heil- und Pflegeanstalt für 
Geistesschwache erforderlich erscheine. 

Königl. Kreisarzt Dr. C. erstattete auf ein Ersuchen des Königl. 
Amtsgerichts H. vom 23. August 1909, ob Unterbringung in einer Idioten- 
anstalt erforderlich ist oder ob die geistige Beschaffenheit derart ist, daß 
die Unterbringung in einer Erziehungsanstalt die völlige Verwahrlosung 
verhüten würde, am 26. August 1909 ein Gutachten. In diesem wird 
darauf hingewiesen, daß G. T. nach Angabe der Mutter stets ein zartes 
Kind, doch nicht einmal krank gewesen sei; mit 1!/, Jahren habe er 
laufen gelernt. Er sei im 4. Schuljahr und habe allmählich Schreiben, 
Lesen und etwas Rechnen gelernt, während die zwei nächstjüngeren 
Brüder besser lernen. Der Knabe sei 120 cm groß, regelmäßig gebaut, 
von ziemlich gesundem Aussehen, die Zähne seien gesund, Hals und Kopf 
stehen etwas schief (Caput obstipum), das linke Auge schiele nach innen. 
Die Brustorgane seien nicht verändert. Das Verhalten sei nicht auffallend, 
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keine besondere Schüchternheit oder Angst, auch keine Dummdreistigkeit 
oder Geschwätzigkeit. Der Knabe gab nach bestem Wissen auf alle 
Fragen Antwort. Die einfachsten Fragen nach Namen, Alter, Geschwistern, 
Wohnung usw. werden richtig beantwortet, ferner habe der Knabe normale 
Kenntnis in der Anschauung der Gegenstände des täglichen Lebens. Im 
Rechnen hahe er die Zahlenbegriffe bis 5 in geläufiger Weise, das Einmaleins 
und Addieren sowie Subtrahieren werden auch bis zu den Zahlen 4 oder 
5 richtig beantwortet. 

Danach hält der Gutachter den Knaben für soweit geistig befähigt, 
daß er nicht als Idiot zu bezeichnen sei, wenn er auch etwas 
schwach begabt sei. In eine Idiotenanstalt gehöre er 
nicht, doch käme eine geeignete Erziehungsanstalt oder zu- 
verlässige Privatpflege, jedoch nicht in einer Großstadt, in Betracht. 

Am 27. August 1909 beschloß das Königl. Amtsgericht zu H., den 
G. T. nach $ 1 Nr. 3 des Gesetzes über die Fürsorgeerziehung Minder- 
jähriger vom 2. Juli 1900 zur Fürsorgeerziehung unterzubringen. Die 
Begründung wies vor allem auf das Roheitsdelikt der Tötung der Gans 
hin, das bereits eine nicht unerhebliche Verwahrlosung erkennen lasse. 
Bei der geringen geistigen Veranlagung und der mangelhaften Beauf- 
sichtigung sei eine Weiterentwicklung des Hanges zu Gewalttätigkeiten zu 
befürchten. 

Am 30. August 1909 legte:der Vater des G. T. gegen diesen Be- 
schluß Beschwerde ein. Er gab zu, daß der Junge im Lernen sehr zu- 
rückgeblieben sei, doch hofft er auf weitere Fortschritte bei geeigneter 
Nachhilfe, die er ihm zu geben in der Lage sei. Die Tötung der Gans 
hält er nicht erwiesen, denn an jenem Tage sei der Junge nur ’/, Stunde 
auf der Straße gewesen und habe keinerlei Blutspuren gezeigt. Der 
‚Junge beteuere seine Unschuld und habe dem Lehrer gegenüber wohl nur 
aus Furcht vor angedrohter Einsperrung in den Keller Geständnisse ge- 
macht; der Junge behaupte auch, die Kübe einmal geworfen zu haben, 
aber nur mit einem Stück Erde, nicht mit einem Stein. Derartiges komme 
bei vielen anderen Kindern auch vor. 

Das Königl. Landgericht T. hob daraufhin am 4. Oktober 1909 den 
Beschluß des Königl. Amtsgerichts H. vom 27. August 1909 auf. Die 
Begründung betont, daß auch unter Feststellung, daß G. T. die Gans 
getötet und Hühner, Enten, Kühe geworfen habe, doch nicht auf Hand- 
lungen aus roher Gesinnung und auf Verwahrlosung zu schließen sei; 
vielmehr seien diese Taten aus Unverstand begangen, da er außerordent- 
lich schwach begabt und beinahe schwachsinnig ist. Die Voraussetzungen 
der Fürsorgeerziehung liegen nicht vor, vielmehr bedürfe es zur Hebung 
etwa vorhandener sittlicher Kräfte des Unterrichts in einer Schule für 
schwachbegabte Kinder, die er von W. aus sehr wohl in H. besuchen 
könne. 

Am 15. Oktober 1909 wurde dem Königl. Landrat in H. von dem 
Gendarmeriewachtmeister F. in W. eine Anzeige wegen Diebstahls gegen 
G. T. und drei seiner Mitschüler erstattet, da die Knaben nach Meldung 
des Platzverwalters einer Firma T. zwischen dem 5. und 12. Oktober 
nachts insgesamt 40 Paar Laschen im Gesamtwert von 20 Mark von den 
Feldbahnschienen gestohlen hatten. G. T. sagte aus: „Ich habe im Laufe 
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der vorigen Woche vier Laschen von den Schienen abgeschraubt und an 
Händler H, für 15 Pfg. verkauft. Das Geld habe ich in meine Spar- 
büchse hineingelegt.“ Ahnlich sagten die anderen Knaben aus. Eine der 
Laschen wurde bei dem Produktenhändler K. wiedergefunden, der seiner- 
seits bestritt, von den Schülern Laschen gekauft zu haben. Der Dieb- 
stahl sei nicht gemeinschaftlich ausgeführt worden. 

Der Syndikus des Landratsamtes beantragt daraufhin, Beschwerde 
gegen den die Fürsorgeerziehung G. T.’s aufhebenden Beschluß des Land- 
gerichts T. zu erheben, doch wurde seitens des Landrates hiervon abge- 
sehen, da G. T. die Schule für schwachsinnige Kinder in H. besuchen 
soll, jedoch bestimmt, daß er im Auge zu halten und strenge zu über- 
wachen sei. 

Am 3. Oktober 1909 berichtete der Rektor der Volksschule zu 
W.-R., daß G. T. in letzter Zeit wiederholt böse Streiche verübt habe, 
u. a. habe er einem Mitschüler die Mütze vom Kopf gerissen und sie auf 
einen nach H. vorüberfahrenden Wagen geworfen, so daß der Eigentümer 
sie nicht wiedererhielt. Fabrikdirektor U. schrieb, daß ihm beim Auto- 
mobilfahren am 22. Oktober abends von G. T. mit einem Stock beinahe 
das Auge ausgeworfen worden sei; G. T. leugne, der Täter zu sein. 

Von seiten des Königl. Amtsgerichts H. wurden am 6. November 
1909 Ermittlungen über die Notwendigkeit der staatlichen Fürsorge- 
erziehung, unter Anhörung des Geistlichen, Schulleiters und Bezirksvor- 
stehers vorgenommen. 

Der Bürgermeister von W. teilte am 13. November 1909 dem Land- 
ratsamt mit, daß G. T. die Schule für schwachsinnige Kinder in H. tat- 
sächlich nicht besuche und hierzu auch von den Eltern nicht angehalten 
werde, da ihnen angeblich die Mittel fehlen, das Schulgeld in H. zu 
zahlen, weshalb in Erwägung gestellt wird, die Einleitung des Fürsorge- 
erziehungsverfahrens erneut zu beantragen. 

Der Landrat regte nunmehr unterm 18. November 1909 beim Amts- 
gericht die Einleitung des Fürsorgeerziehungsverfahrens für G. T. erneut an. 

Am 25. November 1909 erklärte Frau T. auf dem Amtsgericht H., 
sie gehe nicht zur Arbeit und glaube, ihre Kinder ordentlich zu erziehen. 
G. T. habe nicht mehr als andere Kinder getan und es sei mehr aus Un- 
verstand und Verleitung von anderen als aus Bosheit geschehen. Zur 
Schule für Schwachsinnige in H. gehe er nicht, dort sei auch kein Platz 
für Auswärtige. Im Frühjahr wollten sie in die Hm.’er Gegend ziehen. 

Am 30. November 1909 beschloß das Amtsgericht H. zum zweiten 
Mal, G. T. nach $ 1 Nr. 3 des Gesetzes über die Fürsorgeerziehung 
Minderjähriger vom 2. Juni 1900 (Gesetzsammlung Seite 264) zur Für- 
sorgeerziehung unterzubringen. 

Die Begründung wies darauf hin, daß der Knabe trotz der gericht- 
lichen Ermahnungen weitere Streiche verübt habe, die erkennen lassen, 
daß er nicht nur aus Unverstand handelt, sondern daß in ihm ein Hang 
zur Roheit und Brutalität steckt, der der Allgemeinheit gefährlich zu 
werden drohe und sich gerade wegen der Beschränktheit stets weiter ent- 
wickeln wird, wenn jener nicht aus den jetzigen Verhältnissen herauskommt. 
Die Eltern sind nicht in der Lage, richtig erzieherisch auf den Knaben 
einzuwirken, haben ihn auch nicht in die Schule für schwachbegabte 
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Kinder nach H. getan, die übrigens bereits überfüllt ist, auch haben sie 
weder die richtige Einsicht noch die Mittel, etwas besonderes für den 
Knaben zu tun. 

Von seiten des Landesdirektoriums in Hr. wurden (6. Dezember 1909) 
Einwendungen nicht erhoben. 

Der Vater des G. T. wandte sich am 15. Dezember 1909 an das 
Königl. Landgericht T. Er behauptete, der Knabe hätte nicht das Auge 
des Automobilfahrers getroffen, sondern das Schutzblech, wie zwei Zeugen 
gesehen hätten; ferner hätte er die Mütze nur in die Luft geworfen, auf 
den Wagen sei sie von selbst geflogen. Das Abschrauben der Laschen 
von den Feldbahnschienen halte er für unmöglich; das Geständnis des 
Sohnes könnte durch Furcht veranlaßt sein. Das Königl. Landgericht T. 
hat daraufhin am 20. Dezember 1909 den angefochtenen Beschluß der 
Fürsorgeerziehung aufgehoben. 

In der Begründung wird betont, daß nicht erwiesen sei, daß G. T. 
weitere Verfehlungen begangen habe. Die Annahme, daß er Laschen ge- 
stohlen habe, beruhe lediglich auf der Gendarmerieanzeige, wonach G. T. 
dem Gendarmen die Tat gestanden habe; das Geständnis eines schwach- 
sinnigen Kindes von 9 Jahren gegenüber einem Gendarmen sei aber nicht 
ohne weiteres glaubhaft. Ebenso stehe es dahin, ob der Knabe gewollt 
habe, daß die Mütze auf den Wagen fiel und sich für diesen Fall klar 
war, daß der Eigentümer sie dann schwerlich wiederbekäme. Schließlich 
sei nicht nachzuprüfen, ob die Annahme des Direktors U., G. T. habe 
ihn mit dem Stock geworfen, zuverlässig sei. 

Aber selbst wenn die Vorfälle erwiesen seien, so würde daraus doch 
nicht gefolgert werden können, daß G. T. erheblich verwahrlost sei und 
weiter zu verwahrlosen drohe. Denn da er schwachsinnig sei, so daß er 
nun schon im 4. Jahre in der untersten Volksschulklasse sitze, und weitere 
Fortschritte nicht machen werde, liege es nahe, daß er aus Unverstand 
gehandelt habe. 

Sollte er aber auch verwahrlost sein und drohte bei den Eltern 
weitere Verwahrlosung, so sei doch nicht abzusehen, wieso die 
Fürsorgeerziehung diese weitere Verwahrlosung hindern 
könne. So lange gegendie Eltern nichts Erhebliches vorliege, müsse an- 
genommen werden, daß das Kind bei ihnen, die es lieben, sehr viel besser 
aufgehoben sei, als bei fremden Leuten oder in einer Zwangserziehungsanstalt. 

Nunmehr erhob der Landrat, H. 14. Januar 1910, Beschwerde gegen 
diesen Beschluß des Königl. Landgerichts T. beim Königl. Kammergericht 
in B. unter Beantragung, den angefochtenen Beschluß aufzuheben und 
den Beschluß des Vormundschaftsgerichts H. vom 30. November 1909 
wieder herzustellen, oder die Sache zur nochmaligen Prüfung und Ent- 
scheidung an das Königl. Landgericht T. zurückzuverweisen. Es wird 
dabei erklärt, daß das Vormundschaftsgericht schon zum zweiten Male aus 
wohlerwogenen und treffenden Gründen und unter Würdigung der frag- 
lichen Verhältnisse die Unterbringung des G. T. zur staatlichen Fürsorge- 
erziehung beschlossen habe, da er nach übereinstimmenden Gutachten des 
Lehrers, Rektors und Geistlichen ein geistig schwachbegabter Junge ist, 
der bereits erheblich verwahrlost zu sein scheine. 

Bei der geringen Intelligenz und stark ausgeprägten Neigung zu 
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strafbaren Handlungen sei die völlige Verwahrlosung unvermeidlich, wenn 
nicht besondere erzieherische Maßregeln ergriffen werden. In der jetzigen 
Umgebung können ihm diese nicht zuteil werden. Der Knabe besuche 
im 4. Jahre die unterste Klasse der Volksschule, ohne daß ein Fortschritt 
in der geistigen Entwicklung zu beobachten sei; der Besuch der Schule 
für schwachbefähigte Kinder sei nicht angängig, da’W. keine solche habe 
und die Schule in H. überfüllt ist. Der erzieherische Einfluß der Eltern 
reiche, auch guten Willen vorausgesetzt, nicht aus. Die wiederholten 
Verfehlungen ergaben, daß die Mutter nicht die nötige Energie und 
Strenge anwendet. Besonderes Verschulden der Eltern sei hier, wo es 
sich um die Fürsorge für ihr Kind, nicht um dessen Bestrafung ‘handelt, 
nicht erforderlich. 

Der Zivilsenat des Königl. Kammergerichts zu B. beschloß am 23. 
Januar 1910, daß die Sache G. T. unter Aufhebung des Beschlusses des 
Königl. Landgerichts in T. vom 20. Dezember 1909 und des Beschlusses 
des Königl. Amtsgerichts zu H. vom 30. November 1909 zu anderweitiger 
Erörterung und Entscheidung an dieses Amtsgericht zurückverwiesen werde. 

Die Begründung erklärt die Beschwerde des Landrats für begründet 
und den Beschluß des Landgerichts für nicht frei von Rechtsirrtum. Das 
Landgericht sei, von dem Standpunkt ausgehend, daß die zur Last ge- 
legten Verfehlungen nicht bewiesen seien, zur weiteren Aufklärung des 
Sachverhalts verpflichtet gewesen. 

Aber die landgerichtliche Annahme, der Knabe sei, wenn seine Ver- 
fehlungen erwiesen wären, doch noch nicht erheblich verwahr- 
lost, weil es naheliege, daß er nur aus Unverstand ge- 
handelt habe, sei rechtlich nicht bedenkenfrei. Die Ver- 
fehlungen seien vielmehr zum Teil so erheblicher Natur, daß sie nicht durch 
die Erwägung beseitigt werden können, der Knabe habe infolge schwacher 
Begabung vielleicht aus Unverstand gehandelt. Aber auch in diesem Falle 
könne vielmehr Verwahrlosung vorliegen, denn eine solche könnte 
auch dann gegeben sein, wenn ein Kind aus Unverstand 
fortgesetzt Straftaten begeht; sie habe ein subjektives 
Verschulden nicht notwendig zur Voraussetzung, werde 
vielmehr vorwiegend an objektiven Merkmalen festzu- 
stellen sein. 

Da G. T. auch einen Diebstahl begangen haben soll, wegen dessen 
er in Anbetracht seines Alters strafrechtlich nicht verfolgt werden kann, 
sei auch zu prüfen, ob nicht neben Ziffer 3 auch Ziffer 2 $ 1 des Für- 
sorgeerziehungsgesetzes zutreffe, zu welch letzterer ein bereits fort- 
geschrittener, erheblicher Zustand an sittlicher Ver- 
wahrlosung nicht gehört. 

Die Ausführungen des Landgerichts, daß auch im Falle der Verwahr- 
losung G. T.’s und des Drohens weiterer Verwahrlosung bei den Eltern 
doch nicht abzusehen sei, wieso dies durch Fürsorgeerziehung gehindert 
werden könne, stehen nicht im Einklang mit der Annahme, daß der Knabe 
unter jener Voraussetzung bei den Eltern sehr viel besser als in einer Zwangs- 
erziehungsanstalt oder bei fremden Leuten aufgehoben sei. Gerade in 
einer Anstalt werde er einer planmäßigen Erziehung unterworfen und es 
trete hier die Versuchung zur Begehung neuer Straftaten in erheblich 
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geringerem Umfange an ihn heran, als wenn er in seiner bisherigen Um- 
gebung bleibe. Wenn Gewähr dafür geboten sein solle, daß ein zu 
Schlechtigkeiten neigendes Kind von seinen Eltern sachgemäß und streng 
erzogen werde, müssen die Eltern auch die Fähigkeit haben, dies zu tun, 
und die ganzen Verhältnisse müssen einen solchen Erfolg zum mindesten 
wahrscheinlich machen. Ein Nachweis der nötigen Einsicht und des 
Willens des Vaters zur strengen Erziehung des Sohnes sei nicht erbracht. 
Es hätte auch geprüft werden müssen, ob die Verwahrlosung, die sich 
daraus ergibt, daß G. T. schwachsinnig ist und infolgedessen schon 4 
Jahre in der untersten Klasse der Volksschule sitzt und weitere Fort- 
schritte nicht erhoffen läßt, auf einem Verschulden des Vaters beruhe 
und mithin die Voraussetzungen von Ziffer 1 von $ 1 des Fürsorge- 
erziehungsgesetzes in Verbindung mit $ 1666 des BGB. vorliegen, da das 
Personensorgerecht des Inhabers der elterlichen Gewalt es diesem zur 
Pflicht macht, für die geistige Ausbildung seiner Kinder 
gehörig zu sorgen. Nach dem Inhalt der Akten habe es den An- 
schein, als ob die Eltern nicht die nötigen Anstrengungen gemacht haben, 
dem Knaben die dringend notwendige elementare Bildung in einer geeigneten 
Anstalt zuteil werden zu lassen. Habe der Vater schuldhafterweise verabsäumt, 
denschwachbegabten Sohn in eine zu seiner Ausbildung geeignete Schule zu 
schicken, so könne ein solches Verhalten möglicherweise als Mißbrauch des 
Personensorgerechts angesehen werden und die Unterbringung zur Für- 
sorgeerziehung rechtfertigen, denn es müsse auf jede nur mögliche 
Weise versucht werden, dem Knaben die zum späteren Erwerb einer 
Lebensstellung unbedingt notwendigen Kenntnisse zu verschaffen. 

Hinsichtlich des ebenfalls aufgehobenen amtsgerichtlichen Beschlusses 
betont die Begründung des Königl. Kammergerichts, daß er der erforder- 
lichen tatsächlichen Grundlage entbehre, da über die Verfehlungen keine 
Ermittlungen angestellt seien, vielmehr der Beschluß sich lediglich auf 
Mitteilungen des Gendarmen und des Rektors stütze. Die einzelnen Fälle 
hätten durch Vernehmung geeigneter Auskunftspersonen genau aufgeklärt 
werden müssen. 

Entsprechend diesem Beschluß des Königl. Kammergerichts wurden 
vom Königl. Amtsgericht H. neuerdings Ermittlungen angestellt. 

Pastor V. erklärt, daß G. T. bei seinen äußerst schwachen geistigen 
Anlagen vom Unterricht in der Volksschule mit ihren großen Klassen 
äußerst geringen Nutzen habe. Er gab z. B. an, von Jesus habe er nichts 
gehört; wisse nicht, weshalb wir Weihnachten feiern; kenne nicht die 
zehn Gebote, außer vielleicht dem siebenten. Da er dem Unterricht nicht 
folgen könne, sei sein Schulbesuch für ihn wohl nur Zeitvergeudung und 
Müßiggang und daher schädlich. Pastor V. hält es für dringend er- 
forderlich, daß G. T. anderweitig als in einer normalen Volksschule geistig 
ausgebildet werde. Die Eltern seien trotz vielleicht besten Willens nicht 
imstande, den nötigen erziehlichen Einfluß auf den Knaben auszuüben. 
Das beste sei wohl Besuch einer Hilfsschule. Da er angeblich wegen 
Überfüllung in H. nicht aufgenommen werden könne und in W. keine 
Hilfsschule besteht, sei der Knabe durch einen geeigneten Lehrer 
privatim zu unterrichten oder ineinergeeigneten Anstalt 
unterzubringen. 
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Hinsichtlich der Inspektion der Wohnung des G. T. durch Herrn 
Amtsrichter N. am 1. März 1910 sei hervorgehoben, daß die Wohnung 
aus Küche, Stube und Kammer besteht, in letzterer befinden sich für die 
Eltern und die drei ältesten Knaben insgesamt drei Betten, während der 
zweijährige Jüngste im Kinderwagen in der Küche schläft. Die 4 
Jungen spielten in ziemlich zerrissener Kleidung und wenig sauberem 
Zustand. G. T. war anfänglich etwas ängstlich und ging dann aus sich 
heraus. Aus der Fibel las er, doch ohne Zusammenhang und nicht be- 
griffsmäßig, vielmehr nur die Buchstaben mechanisch aneinanderreihend; 
die Fibelbilder bezeichnete er richtig. Er erzählte auf Befragen, er habe 
mit der Gans nichts zu tun gehabt, doch wurde er dabei etwas unruhig 
und verlegen; dann sagte er, daß er nach dem Automobil geworfen habe, 
doch nicht mit einem Stein, sondern mit einem Stock. Die Mutter klagte, 
daß der Lehrer sich keine Mühe mit dem Jungen gebe, und meinte G. T. 
sei am besten bei ihr aufgehoben, er lerne schon genug für das Leben 
und werde sich später schneller entwickeln, wie auch ihr Mann es getan. 
Gegenwärtig halte sie den Jungen viel drinnen, um ihn von weiteren Un- 
taten abzuhalten. 

Auf dem Termin des Königl. Amtsgerichts H., 5. März 1910, sagte 
als Zeuge: 

1. Fabrikdirektor U. aus W., daB im Oktober 1909 wie schon früher 
Jungen mit Steinen und dergleichen nach seinem Automobil geworfen 
hätten. Eines Abends flog ein Stock derart, daß er dem Zeugen fast ins 
Auge gegangen wäre; nur dadurch, daß er sich duckte, berührte, soweit 
er sich erinnert, der Stock seinen Hut. Er ließ halten und stellte die 
Namen der Jungen fest, die erklärten, G. T. sei es gewesen. 

2. Lehrer J. aus W. erklärte, er habe G. T. seit 1909 in der 
Klasse; dieser sitze im 4. Jahre in der untersten Klasse. Seine Kennt- 
nisse seien so, daß er versuchsweise in die nächste Klasse versetzt werden 
könne; G. T. vermag sich nicht zusammenhängend über einen Gegenstand 
zu äußern und ist außerstande, mehr .als einen Augenblick bei einem 
Gegenstand zu verweilen. Er ist unverträglich mit den Kameraden. 
Daher habe ihn Zeuge im Unterricht auf eine Bank für sich gesetzt. 
Auch im Freien auf dem Spielhof zeige G. T. seine Unverträglichkeit. 
Als dem Zeugen im Sommer 1909 mitgeteilt wurde, daß eine Tierquälerei 
stattgefunden habe, befragte er den G. T. und andere; dieser bestritt es 
zuerst, doch auf die unerwartete Frage „wie hast du es gemacht?“ er- 
zählte er, daß er eine Gans mit einem Glasstück geworfen habe, daß sie 
verletzt sei und er sich dann mit dem Knie darauf gesetzt und ihr den 
Hals abgeschnitten habe. Er machte es dem Lehrer auch vor, wie es 
geschehen sei. Die beiden Schüler L. bestätigten es. Im Oktober 1909 
gab G. T. zu, daß er dem Schüler T. die Mütze fortgenommen und in 
die Höhe geworfen habe; sie fiel darauf auf den Wagen von Küper O. 
und kam infolgedessen abhanden. Am 23. Oktober 1909 warf G. T. auf 
dem Spielhof mit einem Stein seinen Bruder, der daraufhin weinte und 
auch eine Stelle am Kopfe hatte. Am 20. November 1909 schlug G. T. 
Kinder auf dem Spielhof mit einem in sein Taschentuch geknoteten Stein. 
Am 3. März 1910 schlug er ohne Grund den A. C. auf dem Spielhof. 
Am 4. April 1910 klagte ein Junge, G. T. hätte ihn mit einem Stein 
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geworfen. Nach einer Verwarnung durch den Lehrer wurde alsbald wieder 
bemerkt, daß er hinter einem Kreis spielender Knaben herlief und deren 
Kette zerriß, nicht um mitzuspielen, sondern aus Neigung, andere zu stören. 

3. Zeuge Rektor T. sagte aus, daß er im allgemeinen die Angaben des 
Lehrers über den Charakter und die Leistungen bestätigt. Er befürchtet, 
daß die Unverträglichkeit des Knaben mit der körperlichen Entwicklung 
steigen werde und daß es besonderer Verhältnisse bedürfe, um den Knaben 
nach seinen Anlagen zu erziehen. 

4. Zeugin C. L. erklärt, daß ihr Sohn R. ihr erzählt habe, G. T. 
habe eine Gans mit Glas geworfen, sie sei einen Augenblick geschwommen 
und dann untergegangen. 

Der vorgerufene G. T. sagt in Gegenwart der Mutter: „Ich habe 
nichts mit der Gans vorgehabt.* Vorher jedoch in Gegenwart des Lehrers 
ohne Beisein derMutter gab es der Junge zu. 

Der achtjährige R. L. erklärte, daß G. T. mit der Gans etwas zu 
tun gehabt habe. 

5. Zeuge U. F., Gendarmeriewachtmeister in W. sagte aus, daß G. 
T. ihm erklärt hat, er habe 4 Laschen von den Schienen abgeschraubt 
und an Händler für 15 Pfennig verkauft, die er in seinen Spartopf ge- 
tan habe. 

6. Die Mutter des G. T. behauptet, sie glaube, sie erziehe den 
Jungen am besten. Ihr Mann sei den ganzen Tag außer Haus, sie habe 
4 Kinder im Alter von 10, 8, 6 und 2 Jahren und sei zu Hause. Sie 
könne G. beim Lesen, Schreiben und Rechnen helfen. Der Mann habe 
in der Jugend Krämpfe gehabt und sich spät geistig entwickelt, aber er 
rauche und trinke nicht. Sie sei ihm geistig überlegen. G. T. habe 
Keuchhusten und Masern gehabt. Er sei als ganz kleines Kind schon 
sehr nervös gewesen, über jede Kleinigkeit erschrak er, habe nach etwa 
1°, Jahren erst laufen gelernt; sprechen habe er kaum gekonnt, als 
er im sechsten Lebensjahr zur Schule kam. Er sei vollständig ausge- 
tragen. Sie selbst habe als junges Mädchen etwa ein Vierteljahr lang 
Veitstanz gehabt. Von Geisteskrankheit in ihrer Familie oder der ihres 
Mannes weiß sie nichts. Der Mann sei 40 Jahre, sie ist 35. 

7. Der 13jährige Junge, Schüler G. C. bezeugt, daß der kleine 
L. eines Abends zu ihm geäußert habe, er hätte eine Gans totgemacht. 

8. Der 13jährige Junge, Schüler Cr. bekundet, er habe im vorigen 
Jahr gesehen, daß G. T. und sein Bruder mit Steinen nach Enten warfen. 
G. T. traf eine schwarze, die nachher hinkte. 

9. Der 14jährige Zeuge V. bekundet, dab G. T., dessen Eltern- 
wohnung sich neben der des Zeugen befindet, häufiger die Hühner mit 
Steinen geworfen habe. 

Am 12. März 1910 erklärte Frau T. beim Gemeindevorstand in W., 
sie habe mehrfach Schritte getan, ihren Sohn in der Hilfsschule zu H. 
unterzubringen, die Erlaubnis sei ihr jedoch nicht erteilt worden, weil 
das Kind nicht mitten im Schuljahr dem Unterricht entzogen werden soll. 

Der Vater des G. T. erklärte, er habe 1909 beim Kreisschulinspektor 
in H. die Aufnahme des Sohnes in die dortige Hilfsschule zu erwirken 
gesucht; es sei ihm gesagt worden, die Aufnahme könne wegen Uber- 
füllung der Schule nicht erfolgen. 

12* 
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Am 5. März 1910 betonte der Pfarrer V. nochmals schriftlich, daß 
er den Vater und die Mutter des G. T. nicht für imstande halte, den 
Knaben richtig zu erziehen, und daß er deshalb den Besuch einer Hilfs- 
schule oder Privatunterricht durch einen geeigneten Lehrer für erforderlich 
ansehe. Der Vater habe wohl guten Willen, aber nicht die nötige Ein- 
sicht zur richtigen Erziehung. 

Rektor M. erklärte am 6. März 1910, daß seines Erachtens dem 
Vater wie der Mutter die Einsicht fehle, den anormal veranlagten Knaben 
so zu erziehen, daß aus ihm ein einigermaßen brauchbares Mitglied der 
menschlichen Gesellschaft werden könne. Sobald das Verfahren eingestellt 
würde, werde auch der ernstliche Wille nachlassen. 

Bezirksvorsteher Z., 7. März 1910, hält den Knaben nicht für roh 
und böswillig, sondern für geistig weit zurückgeblieben, so daß er subjektiv 
die von anderen Kindern angestifteten Jungenstreiche unbewußt, gehorsam 
zur Ausführung bringe und eher in eine Idiotenanstalt als in Fürsorge 
gehöre. Frau T. habe versichert, daß die Familie am 1. April nach 
Hm. ziehe und sie sich bemühen würde, den Knaben dort in eine 
Anstalt unterzubringen, wodurch weiterer Verfolg der Sache hinfällig werde. 

Eine Ladung der Ehefrau G. T. auf den 22. März vor das Amts- 
gericht wurde von dieser nicht befolgt. Am 29. März 1910 erklärte sie 
sich einverstanden mit der Untersuchung ihres Sohnes in der Irrenanstalt 
Friedrichsberg, wohin sie ihn am 3. April bringen werde. Tatsächlich 
brachte die Mutter den Knaben nicht am 3. April, sondern am 24. April 
1910 in die Anstalt. 


Untersuchung und Beobachtung in der Irrenanstalt 
Friedrichsberg. 


Als G. T. am 24. April 1910 von seiner Mutter gebracht worden 
war, zeigte er sich sehr ängstlich und wollte zunächst nicht hierblieben. 
Während des bei jedem neu Eintretenden üblichen Reinigungsbades schrie 
und weinte er sehr laut. Er wurde in ein besonderes Zimmerchen eines 
mit ruhigen Patienten besetzten neuen Pavillons verbracht. 


Körperlicher Befund. 


Der 10jährige Knabe ist 120 cm groß, ziemlich zierlich gebaut, von 
ausgesprochen kindlichem Habitus. Der Bauch ist etwas vorgewölbt. 
Die Arme sind verhältnismäßig lang, die Hände reichen bei ruhigem 
Herabhängen der Arme fast bis zu den Knieen. Die Kopfhaltung ist 
etwas schief. 

Die Gesichtsfarbe ist lebhaft, ebenso ist die Farbe der sichtbaren 
Schleimhäute normal. 

Am rechten Mundwinkel und am Kinn, sowie hinter dem linken Ohr 
finden sich kleine ekzematöse Effloreszenzen. 

Die Zähne sind kräftig, jedoch fehlen in der oberen Reihe die beiden 
äußeren Schneidezähne sowie an allen 4 Stellen jeweils der vordere kleine 
Mahlzahn. Es handelt sich augenscheinlich nicht um einen Verlust, sondern 
um einen Änlagemangel. Kariöse Defekte finden sich nicht an den Zähnen. 
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Der Gaumen ist ziemlich hoch und steil, es zeigt sich ein förmlicher 
Gaumenwulst (Torus palatinus). 

Die Ohrmuscheln stehen etwas ab. Am oberen Rand findet sich das 
Darwiy’sche Knötchen. 

Die Stirn ist niedrig, die Stirnhöcker springen vor. 

Der größte horinzontale Kopfumfang beträgt nicht ganz 53 cm. 

Die Atmung durch die Nase ist stark behindert, der Mund wird 
fast immer offengehalten. Der rechte Mundwinkel steht etwas tiefer als 
der linke. Die Muskeln der rechten Gesichtshälfte sind vielleicht etwas 
schwächer innerviert als die der linken. Die Zunge wird gerade heraus- 
gestreckt, zeigt keine rauhe Oberfläche und kein Zittern. 

Es besteht ein auffallend starker Grad von Schielen. Die Unter- 
suchung des Sehapparats, die außer in der Irrenanstalt Friedrichsberg 
selbst auch durch den für die Anstalt tätigen Spezialaugenarzt vorge- 
nommen wurde, ergab Strabismus convergens muscularis alternans, ein 
vorwiegend rechtsseitiges Schielen. An beiden Augen findet sich ohne 
Glas volle Sehschärfe. Da der Knabe sich bei dem Versuch der Unter- 
suchung mit dem Augenspiegel heftig sträubt, war der Augenhintergrund 
nicht zu untersuchen. Die Pupillen reagieren ausreichend. Hinsichtlich 
der Bindehaut- und Hornhautreflexe ist nichts Auffallendes zu erwähnen. 
Nachher gab er an, das Spiegeln habe so weh getan; tatsächlich ist das 
Augenspiegeln eine ganz schmerzlose Prozedur. 

Das Hörvermögen zeigt keine Besonderheit. 

Die Untersuchung der inneren Organe der Brust und Bauchhöhle 
ergab normalen Befund. Der Urin ist frei von Eiweiß und Zucker. 

Fast alle Gelenke des Körpers sind von außerordentlicher Weichheit. 

Der linke Fuß steht etwas nach einwärts gerichtet. Auch bei ruhiger 
Rückenlage wird das linke Bein leicht nach innen rotiert gehalten. 

Der Umfang der Gliedmaßen zeigt nichts Auffallendes, vor allem 
auch keinen besonderen Unterschied zwischen rechts und links. Die grobe 
Kraft der Extremitäten ist normal entwickelt. 

Die Reflexe sind im allgemeinen lebhaft; es besteht kein Unter- 
schied zwischen rechts und links. 

Bei der Prüfung auf Berührungsempfindlichkeit sträubte sich der 
Junge in sinnloser Weise, so daß eine genaue Untersuchung in dieser 
Richtung nicht möglich war. 

Überhaupt trat während aller Untersuchungen zunächt ein äußerst 
ängstliches Verhalten auf. 

Während der Untersuchungen selbst wie auch während der folgenden 
Explorationen fiel durchweg auf, daß der Knabe für gewöhnlich mit den 
Händen und Armen und zuweilen auch mit den Füßen und Beinen un- 
beabsichtigte, leichte Bewegungen ausführte, die vielleicht nur durch Ver- 
legenheit bedingt sind, aber doch immerhin an die Bewegungen bei Cho- 
rea (Veitstanz) erinnern. 

Die Sprache klingt, als ob eine Verengerung im Rachenraum bestände, 
wie bei Angina; die Artikulation ist ziemlich undeutlich, sch wird wie s 
ausgesprochen. 
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Psychische Prüfung. 


Schon am zweiten Tag des Aufenthalts verschwindet die anfängliche 
Angst des Knaben allmählich und es tritt zunächst eine kindlich harm- 
lose Zutraulichkeit an den Tag. Er ist mit seiner Lage und Um- 


gebung ganz zufrieden, 


Einfachere Fragen, die an ihn gerichtet werden, faßt G. T in der 


Regel richtig auf. 


Er gibt auf Befragen seinen Namen und die Namen 
der Eltern, sowie den Wohnort richtig an. 


Seinen Geburstag weiß er 


nicht, er sagt wohl, er sei erst 10 Jahre alt, doch nennt er als Geburts- 


tag den 1. März. 


Die zeitliche Orientierung ist nicht richtig. 


Er weiß wohl den 


Wochentag, meint aber, es sei der 3. April 1910. Auf die Frage, wann 
er geboren sei, wenn jetzt 1910 ist und er selbst 10 Jahre alt ist, ant- 


wortet er: „Ich weiß nicht.“ 


Örtlich ist er zunächst nicht orientiert. 


Nachdem ihm aber einmal 


entsprechende Mitteilung gemacht wurde, weiß er am nächsten Tage noch, 


daß er in einem Krankenhause sei. 


Im folgenden werden eine Reihe von Fragen an G. T. und seine 


Antworten wiedergegeben: 
Frage. 

Hast du Geschwister ? 

Hast du Brüder? 

Wie heißen sie? 

Wie alt ist der Vater? 

Wie alt ist die Mutter? 

Woher weißt du das Alter des 
Vaters ? 

Bist du schon in der Schule? 

Wie lange? 

Bist du sitzen geblieben ? 

Wie oft? 

Wie heißt der Lehrer ? 

Wer ist der Herr W.? 

Welche Konfession hast du? 

Bist du protestantisch oder evan- 
gelisch oder lutherisch oder ka- 
tholisch ? 

Wer ist der Bodenstein ? 

Wie alt ist er? 

Wer ist Bormann und Bruhne? 

Wer ist der Wichert ? 


Wo hast du gewohnt? 

Wieviel Leute sind dort? 

Wo ist die nächste größere Stadt? 
An welchem Flusse liegt H.? 
Sind dort Berge in der Nähe? 
Doch! 


Antwort. 
Nein. 
Ja, drei. 
Karli, Willi, Otto. 
40 Jahre. 


Das habe ich gehört von der Mutter, 
Ja. 


Ja. 
(richtig benannt). 
Pastor. 


Lutherisch. 


Ein Junge. 

Das sind auch Jungens. 

Auch einer, der ist groß, der ist 
schon aus der Schule gekommen. 

W3 

Eine ganze Masse. 

H. 

Nein. 


Ja. 
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G.T. kennt die Uhr und nennt richtig die Wochentage und Monate, 
auch kann er sie rückwärts aufsagen. Er kann zählen bis 1000 und 
zählt auch ziemlich richtig rückwärts. 

Das Rechenvermögen beschränkt sich jedoch im übrigen wesent- 
lich nur auf den Zahlenkreis von 1 bis 20, und auch hier nur hinsichtlich 
des Addierens und Subtrahierens. Selbst ganz einfache Multiplikations- 
und Divisionsaufgaben mißlingen fast alle. 


Aufgabe. Lösung. Aufgabe. Lösung. 
2 + 2 4 G 6 3 
3+ 2 5 17 — 10 7 
5+ 3 8 13 — 7 6 
7+ 4 11 19 — 11 8 

12 5 17 27 — 19 18 
19 $ 13 21, nein 22 33 — 11 weiß nicht. 
19 — 10 93 DR 2 4 
20 d 30 50 DR 20 
27 + 10 weiß nicht. 2x6 11 
10 + 10 20 2X 3 15 
12 + 10 14 Dre 6 
5— 2 3 3x 3 6 
s— 4 4 6:2 5 
9 — 6 16 die Hälfte von 4 2 
NE 3 ” n” ” 5 7 
11 — 3 8 der dritte Teil von 9 12 
9 — 6 15 


Bei der Benennung von Bildern zeigt sich-ein verhältnismäßig 
großer Reichtum an Begriffen. Ziemlich schnell erkennt er auf einem 
vorgezeigten Bilde das heraus, wonach er gefragt ist. Er bezeichnet fast 
alle Gegenstände und Tiere richtig, auch exotische Tiere benennt er viel- 
fach richtig. Dagegen erscheint die Größenvorstellung nicht besonders 
entwickelt; auf die Frage, wie groß ein Pferd ist, deutet er auf die Höhe 
von etwa 1,20 m vom Fußboden. 

Vorgezeigte lebende Tiere oder Gegenstände sowie Modelle von 
solchen in verkleinertem Maßstabe erkennt er ganz richtig. Ebenso auch 
etwas stilisierte Modelle. Auch das Erkennen von farbigen und von 
schwarzweißen Bildern gelingt ganz gut. 

Auch bei verhältnismäßig raschem Vorzeigen von Bildern erfaßt er 
fast immer das Wichtigste ganz gut. So bezeichnete er auch auf einem 
Bilde ein Automobil ganz richtig, ebenso bezeichnete er die Huppe als 
„Blase“. Auf die Frage, ob er die Automobile gern habe, sagte er ja. 
Weiter gefragt: Wenn eins gekommen ist, da habt ihr geschrieen ? sagte 
er nein; gefragt „oder gelacht“ sagte er nein; gefragt „oder gespuckt* 
sagt er lachend „nein, auch nicht“. Weiter gefragt „aber geworfen“ 
sagt er ja. Auf die Frage „womit geworfen?“ sagte er „mit Stöcken“. 
Auf die Frage, woher sie die gehabt hätten, sagt er „von der Wiese“. 
Gefragt, ob das schön gewesen sei, sagt er ja. Auf die Frage, ob sie 
auch Gänse geworfen hätten, sagt er ja. Auf die Frage „die sind aber 
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gelaufen ?* antwortete er lachend ja. Gefragt, mit was er danach ge- 
worfen habe, schweigt er. Auf die Frage, ob sie auch Enten geworfen 
hätten, sagt er ja; ebenso auch Kühe; ob sie sie auch geschlagen hätten, 
sagt er ja. 

Die Merkfähigkeit, das Einprägen der vorgezeigten Bilder und 
ihr späteres Wiedererkennen, erscheint nicht besonders gut entwickelt. 
‚Jedoch spielen dabei offenbar Aufmerksamkeitsschwankungen eine große 
Rolle. 

Einen Kalender erkennt er, doch weiß er nicht damit umzugehen. 

Gefragt, was eine Freimarke sei, schweigt er zunächst. Als ihm dann 
Marken gezeigt werden, sagt er „Marken“. Gefragt, welche Sorten es 
gebe, antwortete er „Fünfpfennig und Zehnpfennig“. Nach der Farbe 
gefragt, sagt er weib. 

Farben, die ihm vorgelegt werden, benennt er meist richtig, doch 
verwechselt er zuweilen grün und blau; violett kennt er nicht. 

Nach dem Thermometer gefragt, sagt er: „Zum Messen“. Was damit 
gemessen wird, weiß er nicht. Die Himmelsrichtungen kennt er nicht. 

Als er einem Kreis von Ärzten demonstriert wurde, trat er sehr un- 
befangen auf und lachte während der ärztlichen Ausführungen sehr ver- 
gnügt und ungeniert die ihm gegenüber sitzenden Herren an. Am nächsten 
Morgen erinnerte er sich noch ganz gut. Auf Befragen, was er gesehen 
habe, sagt er „Männer“. Gefragt, was die gemacht haben, antwortet er 
„auf Stühlen gesessen“. Auf meine Frage, was ich getan habe, sagt er 
nicht ganz zutreffend: „Gelesen“. Gefragt, von wem ich gesprochen 
habe, sagt er „weiß nicht“. Auf die Frage, ob von ihm gesprochen 
worden sei, meinte er ja. Gefragt, ob er wisse, daß er gelacht habe, 
sagt er ja. Nach dem Warum gefragt, meinte er „weiß nicht“. Die 
Frage, ob es ihm Spaß gemacht habe, bejaht er. 

Als ich ihm nach viertägigem Aufenthalt fragte, wer ich sei, ant- 
wortete er „weiß nicht“. Gefragt, ob ich ein Lehrer oder ein Schutz- 
mann oder ein Pastor sei, antwortete er jedesmal nein. Auf die Frage, 
was denn sonst, sagt er „Doktor“. 

Gefragt, wie es ihn hier gefalle, meinte er „gut“. Die Frage, ob 
er immer dableiben wolle, verneint er. Gefragt, wohin er wolle, sagt er 
„nach Hause“. Die Frage, ob es da schöner sei, bejaht er. Nach einem 
Spielzeug gefragt, sagt er „Lotto“. 

Die Frage, ob er manchmal Haue bekommen, bejaht er. Von wem’? 
gefragt, antwortet er „Mutter“. Er bejaht die Frage, ob es weh tue. 
Auf die Frage, wo drauf sie haue, sagt er „mit der Klopfpeitsche“. Noch 
einmal gefragt, wohin sie haue, schweigt er zunächst. Die Frage, ob er 
es auf die Hände bekomme, bejaht er; ebenso, ob er Haue auf den 
Rücken oder den Hintern bekomme. Die Frage, ob er manchmal auf 
den Kopf bekomme, verneint er. 

Nach jener Gans gefragt, schweigt er zunächst. Auf die Frage, ob 
er sie mit Glas geworfen habe, sagt er nein. Auf die Frage, ob er mit 
einer halben Flasche geworfen habe, sagt er ja. Die Frage, ob sie ge- 
blutet habe, verneint er. Gefragt, ob die Gans dann nicht mehr richtig 
laufen konnte, sagt er ja. Weiterhin gefragt, was er dann gemacht habe, 
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antwortete er: „Ich hab dann die Gans mit Glasscherben von der halben 
Flasche am Hals gesägt, bis sie durch Bluten tot war.“ 

Bei weiterer Prüfung der Merkfähigkeit ergaben sich wieder deutlich 
große Aufmerksamkeitsschwankungen. Eine dreistellige Zahl 
vermochte T. G. nach einigen Sekunden nur mit einer Vertauschung der 
Ziffern herzusagen. Als er sich 724 merken sollte, reproduzierte er nach 
einer Minute unter Ablenkung: „7, 4 und 2.“ Aufgefordert, sich 653 
zu merken, reproduzierte er nach einer Minute unter Ablenkung nur noch 
6. Aufgefordert, sich 938 zu merken, wußte er nach einer Minute gar 
nichts mehr davon. Eine genaue Unterscheidung zwischen der Mitwirkung 
des optischen und des akustischen Eindrucks war dabei nicht möglich, da 
er die vorgelegte Zahl stets sofort laut las. 

Von 10 ihm vorgelegten Photographien erkennt er beim Wieder- 
vorzeigen die ersten drei prompt wieder und lehnte eine entsprechende 
Anzahl von ihm nicht gesehenen ohne weiteres ab. Dann aber begann 
seine Aufmerksamkeit zu ermatten und er blieb einfach mechanisch bei 
der jeweils zuletzt gemachten Angabe, die er dann auf Vorhalt beliebig 
änderte, sodaß unter dieser Aufmerksamkeitsabspannung und Suggesti- 
bilität seine Angaben natürlich ganz wertlos sind. 

Die Aufmerksamkeitsentspannung entspricht ganz dem, was der Lehrer 
von der Unfähigkeit des Jungen, bei einem Gegenstand zu bleiben, mit- 
geteilt hat. 

Beim Vorzeigen des Bildes der Bauernstube nach Professor Stern 
erfaßte er den Inhalt ebenfalls sofort richtig. Er gab an, daß er einen 
Hund, eine Frau, einen Mann und Kinder gesehen habe. Auf die Frage, 
wieviele Kinder, sagte er schließlich: „Die Kinder essen, es ist 1 Uhr“ 
(auf dem Bild ist 1 Uhr). Nach den gesehenen Betten gefragt, sagt er: 
„2, ein großes und ein kleines, in dem kleinen hat einer drin gelegen.“ 
Wer? „Ein Kind.“ War das große zugedeckt? „Mit eine Decke.“ 
Welche Farbe? „Gelb.“ Nach dem Mann gefragt, sagt er: „Am Tisch, 
hat gegessen.“ Was? „Suppe.“ Auf die Frage, ob der Mann einen 
Rock angehabt habe, schweigt er. Nach der Weste gefragt, sagt er: 
„Eine rote Weste.“ 

Neben diesen meist richtigen Angaben zeigt er sich jedoch für sug- 
gestive Fragen äußerst empfänglich. So sagt er ja auf die Frage, ob die 
Lampe auf dem Bilde gebrannt habe. Wo? „An der Decke.“ War ein 
Lampenschirm da? „Ja.“ Von welcher Farbe? „Weiß“. War die Tür 
auf oder zu? „Zu.“ Rechts oder links? „Rechts.“ Wo war der Herd? 
„Bei der Tür.“ War was darauf? „Ja.“ Was? „Ein Topf.“ Darauf 
fing T. plötzlich an zu lachen, als ob er jetzt angefangen hätte, im Scherz 
darauf los zu antworten. Bei weiteren Fragen ließ er sich jedoch wieder 
anscheinend im vollen Ernst alles mögliche suggerieren und war hinter- 
her ziemlich erstaunt, als ihm das Bild wieder vorgezeigt wurde und er 
seine obigen unzutreffenden Angaben, z. B. die Katzen, die er außer dem 
wirklich auf dem Bilde vorhandenen Hund gesehen haben wollte, und 
anderes mehr, nunmehr im Bild zeigen sollte. 

Die Versuche über sein Verhalten bei dem Vorlegen von Münchener 
Bilderbogen zeigen seine Auffassungsfähigkeit und vor allem seine 
Urteilsfähigkeit auf einer recht niedrigen Stufe. Als z. B. der Bilder- 
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bogen mit der einen Bärenfang darstellenden Bilderserie vorgelegt wurde, 
bezeichnete G. T. den Bären zuerst als Hund, dann als Schwein und 
merkte nicht, daß es sich bei dem Fang um eine Falle handelt; den in 
einer Schneelawine steckenden Bären bezeichnet er erst als Schneeball, 
dann als Luftballon. Als dann die Sonne den Schnee schmilzt, meint er, 
„da guckt der Bär heraus, weil einer kommt.“ 


Bei der Bilderserie „Affe und Wespe“ meint er: „Der Affe klettert 
in die Tonne hinein, weil er die Bienen fressen will.“ Dann sagt er: 
„Die Biene will ihn beißen, er bückt sich, damit sie ihn nicht sehen 
soll.“ Im weiteren Verlauf der Serie, deren Gang er dann allmählich be- 
greift, hält er die Wespe plötzlich für einen Maikäfer, ohne den Zu- 
sammenhang der einzelnen Bilder richtig zu erfassen. 


Die Schrift ist recht kindlich und unbeholfen. Gewöhnlich schreibt 
er, auch wenn er abschreiben soll, ohne große Anfangsbuchstaben. Antiqua- 
schrift kennt er nur unvollkommen. Frakturschrift kann er lesen, auch 
kommt er dabei auf einen einfacheren Zusammenhang. 


Schreiben aus dem Kopf oder nach Diktat geht noch außerordentlich 
viel schlechter. Aufgefordert, das Wort Eisenbahn zu schreiben, sagt er 
„kann nicht“. 


Die Stimmungslage war, wie bereits erwähnt, am 1. Tag ängst- 
lich, dann wurde sie alsbald zutraulich, ja wie erwähnt, im Kreise 
von Arzten keck und ungeniert. Bei der Augenspiegeluntersuchung, die 
dem Unbewanderten durch das grell reflektierte, an einen brennenden 
Gegenstand erinnernde Spiegellicht auffällig ist, benahm er sich, wie be- 
merkt, sehr ängstlich und widerstrebend. Ebenso war er außerordentlich 
furchtsam und widerspenstig bei den Versuchen, die Tastempfindlichkeit 
mit einer Nadel zu prüfen. Obwohl sich die Unterscheidung einer Be- 
rührung mit dem Kopf oder der Spitze einer Stecknadel bei der üblichen 
Vorsicht ganz schmerzlos vornehmen läßt, fürchtete der Knabe doch 
immer, gestochen zu werden, so daß eine genaue Untersuchung nicht 
möglich war. 


Als ihm dagegen ein sogenanntes Überraschungskästchen gezeigt 
wurde, aus dem beim Lockern des Deckels eine künstliche, etwa 21, m 
lange Schlange herausspringt, erschrak er eigentlich gar nicht, anscheinend 
weil ihm der Gegenstand unbekannt war, vielleicht auch, weil er schon 
etwas Überraschendes erwartet hatte. 


Gegen das Ende des Aufenthalts in der Anstalt nahm sein ver- 
trauliches und keckes Wesen so zu, daß er sich spontan allerlei 
Übergriffe und Störungen der anderen Patienten, durchweg ganz 
ruhiger Leute, herausnahm. Er warf ihnen z. B. hinterrücks sein zu- 
sammengeballtes Taschentuch oder etwas ähnliches an den Kopf und ver- 
steckte sich dann ganz vergnügt über seinen Streich wieder im Bett. 


Eine längere Beobachtung war nicht mehr möglich, da der Vater 
am 1. Mai 1910 dringend verlangte, ihn wieder mitzunehmen. 
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Schlußfolgerungen. 


Bei G. T. handelt es sich um einen Fall von Imbezillität oder 
geistiger Schwäche aufangeborener Grundlage. Für letzteren 
ursächlichen Umstand spricht einmal der Eindruck schwacher geistiger 
Begabung, den der Vater macht, wenn schon dieser Mangel keineswegs 
so ausgesprochen ist wie beim Sohn. Weiterhin wird die Grundlage be- 
wiesen durch das Ergebnis der körperlichen Untersuchung, das eine Reihe 
von angeborenen und in der Körperentwicklung bedingten Eigentümlich- 
keiten aufweist, wie das hochgradige Schielen, der Bau des Gaumens, 
die mangelhafte Zahnentwicklung und auch die etwas geringe Körperhöhe 
von 120 cm, während die Durchschnittsgröße 1lOjähriger Knaben nach 
der Skala von QUETELET 128 und nach der von ZEısInG 130,5 cm be- 
trägt. Der ganzen Auffassung entspricht auch die anamnestische Angabe 
der Eltern, daß er erst mit 1°/, Jahren anfing, laufen zu lernen, kaum 
mit 6 Jahren sprechen konnte und als Kind auffallend schreckhaft war. 

Hinsichtlich der geistigen Fähigkeiten ist zu betonen, daß die Auf- 
fassung äußerer Eindrücke ziemlich gut ist und die Aufmerksamkeit leicht 
geweckt werden kann, jedoch ıecht rasch ermüdet. 

Die Merkfähigkeit ist gering, von den frisch aufgefaßten Eindrücken 
werden nur wenige auf einige Zeit dem Gedächtnis eingeprägt und zur 
späteren Wiederverwertung in Bereitschaft gehalten. 

Infolgedessen sind die Kenntnisse recht gering, so daß jetzt nach 
4jährigem Schulbesuch kaum die Stufe der untersten Klasse, also mit 
vollendetem 7. Lebensjahr erreicht ist. 

Die Untersuchung ergab, daß die Aussagen des Knaben verhältnis- 
mäßig leicht suggestiv zu beeinflusssen sind. 

Das seelische Verhalten der moralischen Sphäre ist in erster Linie 
bedingt durch die Entwicklung des Gefühllebens und der Willenstätigkeit, 
nur in zweiter Linie spielen dabei auch der Intellekt und die Kenntnisse 
eine Rolle, insofern die durch Unterricht und Erfahrung gewonnenen Vor- 
stellungen von gut und böse fördernd und hemmend die Willensäuße- 
rungen beeinflussen. 

Hinsichtlich der Willens- und Gefühlssphäre ist bei G. T. eine an- 
fängliche Schüchternheit zu bemerken, wie sie bei fast allen Kindern in 
ähnlicher Situation zu erwarten ist, aber auffallend rasch, schneller jeden- 
falls als beim Durchschnitt der Altersgenossen, schlägt diese Stimmung 
um in eine kecke Vertraulichkeit, die sich bei rascher Eingewöhnung in 
die Umgebung zu störenden Streichen steigert. Angstlichkeit besteht nur 
Objekten gegenüber, die die , Vorstellung des Schmerzhaften wecken, 
während fremde, an sich gewöhnlich erschreckend empfundene Reize keine 
lebhafte Wirkung ausüben. 

Angesichts dieser Eigenart der Gefühls- und Willenssphäre ist es 
durchaus begreiflich, was hinsichtlich der bedenklichen Handlungen im 
Vorleben des Knaben bisher ermittelt worden ist. Seine Außerungen in 
der Anstalt über das Töten der Gans und das Werfen der übrigen Tiere 
sind auch in vollständig unverdächtiger Weise, ohne irgendwelche sug- 
gestive Beeinflussung vorgebracht, so daß man diese geradezu an 
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sadistische Züge erinnernde Roheit als tatsächlich geschehen annehmen 
muß. Ebenso verhält es sich mit der Außerung des Knaben über das 
Werfen nach den Automobilen. In dieselbe Rubrik gehört auch das 
Schlagen der Mitschüler, das zum Teil in besonders roher Weise, so am 
20. November 1909 mit einem in das Taschentuch geknoteten Stein ge- 
schah. 

Die Annahme, daß G. T. die Geschichte von der Gans aus Angst 
vor den Drohungen des Lehrers frei erfunden hätte, ist angesichts der 
detaillierten und jeweils übereinstimmend dargestellten Art des Berichtes 
von der Hand zu weisen. Die Eltern selbst hatten sich ja auch schon 
bereit erklärt, die getötete Gans zu bezahlen, wie der Rektor berichtet 
hat. Sehr wohl ist aber mit dem suggestiblen Verhalten des Knaben die 
Annahme vereinbar, daß er auf Grund der Beeinflussung durch die Mutter 
in deren Gegenwart die Täterschaft ableugnet. 

Wohl ist bei G. T. angesichts seiner Beeinflußbarkeit in einzelnen 
Fällen möglicherweise das Beispiel seiner Altersgenossen von ungünstigem 
Einfluß gewesen, vielleicht auch beim Diebstahl der Feldbahnschienen- 
laschen, aber dies kann doch keineswegs in allen einzelnen Fällen ausschlag- 
gebend gewesen sein. Vor allem das Zeugnis des Lehrers beweist, dab 
G. T. mit seinen Kameraden im wesentlichen unverträglich ist; er war 
daher im Unterricht auf eine besondere Bank gesetzt worden und zeigte 
auch auf dem Spielhof im Freien seine Unverträglichkeit. Mehrfach hat 
er seine Mitschüler, auch seinen eigenen Bruder, mit Steinen geworfen 
oder mit einem ins Taschentuch geknoteten Stein geschlagen und auch 
mutwillig die Kette der spielenden Knaben gestört. 


Man pflegt die Kinder mit angeborener oder früh erworbener geistiger 
Schwäche dem Grade ihrer Mängel entsprechend einzuteilen in Idioten, 
Imbezille und Debile. Unter Idioten versteht man die Fälle, die,in der Regel 
unter erheblichen körperlichen Störungen, es in der geistigen Entwicklung 
im besten Falle nur bis zu einer gewissen sprachlichen Ausbildung 
bringen, während von Schulunterricht noch nicht die Rede sein kann, 
Unter Imbezillen versteht man jene, bei denen schon ein gewisser Unter- 
richt möglich ist, wenn sie auch außerstande sind, das normale Ziel der 
Elementarausbildung zu erreichen und, selbst mit häufigem Sitzenbleiben, 
dem gewöhnlichen Schulbildungsgange zu folgen. Neuerdings wird viel- 
fach praktischerweise noch eine obere Stufe der geistigen Minderbegabung 
abgegrenzt, die hinter der Entwicklung der normalen Kinder zurückbleibt, 
aber doch noch ein etwas niedriger gestecktes Bildungsziel erreichen und 
auch zu einer Berufstätigkeit bescheidener Art fortentwickelt werden 
kann. 

G. T. gehört zweifellos in die mittlere Gruppe der Schwachsinns- 
formen, die sog. Imbezillität. Wie die Idiotie, pflegt man auch die 
Imbezillität hinsichtlich des äußeren Verhaltens einzuteilen in eine Gruppe 
der torpiden, apathischen, anergetischen, passiven oder stumpfen Im- 
bezillität und in eine solche der erethischen, versatilen, erregten, leb- 
haften oder aktiven Imbezillität. 

Angesichts der Eigenart des Knaben hinsichtlich seiner Gefühls- und 
Willenssphäre muß konstatiert werden, daß es sich um eine Form der 
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sog. erethischen Imbezillität handelt. Während ein Teil der 
Schwachsinnigen und Schwachbegabten still und harmlos ist und einen 
apathischen Eindruck macht, ist bei anderen neben dem Schwachsinn in 
intellektueller Hinsicht auch eine Störung des affektiven Verhaltens zu 
beobachten, auf Grund dessen sie unruhig, vielfach reizbar und zu aller- 
hand Streichen geneigt sind. In diese spezielle Gruppe gehört G. T. 

Welche Aussichten für die Zukunft lassen sich auf Grund dieser 
Feststellung seines gegenwärtigen Zustandes und seiner bisherigen Ent- 
wicklung eröffnen? Medizinisch ausgedrückt: Wie gestaltet sich auf Grund 
dieser Diagnose nunmehr die Prognose? 

Im allgemeinen gilt die Prognose der jugendlichen Schwachsinns- 
zustände als schlecht. Nur in seltenen Fällen, vor allem in der Gruppe 
der auf Grund von Schilddrüsenstörung entstandenen Schwachsinnsformen 
ist heutzutage durch geeignete ursächliche Behandlung eine tiefgreifende 
Besserung möglich. Wenn auch bei T. nicht die so häufige Kompli- 
kation durch Krampferscheinungen epilepsieartiger oder anderer Art vor- 
liegt, so muß doch im ganzen betont werden, daß er die Stufe eines 
voll Normalen nicht erreichen wird. 

Unter ungünstigen Verhältnissen wird er nur noch wenig hinzulernen, 
aber niemals zu einer abgeschlossenen, wenn auch noch so bescheidenen 
Bildung gelangen, dagegen besteht die Gefahr, daß die Neigung zu Über- 
griffen durch Gewalttätigkeit und Diebstahl mit dem Lauf seiner Ent- 
wicklung sich noch in bedenklicher Weise steigern werde. Vor allem mit 
der Zunahme der Muskelkraft, mit dem Erwachsen des Geschlechtstriebes 
und mit dem in städtischen Verhältnissen später schwer zu vermeidenden 
Alkoholgenuß wird die Neigung zur Kriminalität erheblich wachsen. Bei 
vielen auffallenden Verbrechen Schwachsinniger, schwerer Körperverletzung, 
rohesten Notzuchtsdelikten usw. zeigt die Vorgeschichte schon während der 
Kindheit Neigung zu Übergriffen, wie wir sie hier sehen: Abscheuliche 
Tierquälerei, dann Unverträglichkeit mit den Altersgenossen und dergleichen. 

Es sei erinnert, daß G. T. in dem naheliegenden Falle einer gleich- 
mäßigen Weiterentwicklung voraussichtlich auch für die folgenden Schul- 
klassen je 3—4 Jahre nötig haben wird. Er käme demnach in die Alters- 
stufe von 18 Jahren, ohne mehr gelernt zu haben, als ein 9 bis 1Ojähriger 
Knabe. Bei den dann eintretenden Delikten T.’s würden angesichts seines 
geistigen Tiefstandes, der ihn unter der Stufe des strafmündigen 12. Lebens- 
jahres erscheinen läßt, aller Wahrscheinlichkeit nach wegen des erheb- 
lichen Schwachsinns die ärztlichen Voraussetzungen des $ 5l des Str@GB. 
als vorliegend begutachtet werden müssen, woran sich die Konsequenz 
langdauernder Irrenanstaltsverwahrung anschließen würde, eine Perspektive, 
die bei zweckmäßigem Einschreiten in der jetzigen Entwicklungszeit wohl 
verhindert werden kann. 

Die gegenwärtige Unterbringung des Knaben bei seinen Eltern muß 
durchaus als eine solche bezeichnet werden, auf Grund deren sich eine 
Weiterentwicklung, wie soeben geschildert, erwarten läßt. Der Besuch 
der allgemeinen Volksschule ist für einen so gering begabten Jungen 
durchaus unzweckmäßig. Trotz größter Sorgfalt der Lehrer ist es nicht 
möglich, in einer stark besuchten Klasse einem solchen Knaben so viel 
mehr Interesse zuzuwenden, als den anderen normalen Schülern. Die 
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Schwachbegabten bilden einen Hemmschuh für das Vorwärtskommen der 
Normalbegabten, werden von letzteren deshalb vielfach verspottet und ge- 
haßt, nicht selten aber entsteht auch bei den Minderbegabten selbst aus- 
geprägter Neid und Haß gegen die andern, anscheinend vom Lehrer, tat- 
sächlich aber von der Natur mehr begünstigten Schülern. Die geringe 
Bildungsfähigkeit des Schwachbegabten wird in der Normalschule ganz 
ohne Förderung zurückbleiben und der wünschenswerte Anschluß an 
Altersgenossen und Gleichbegabte ist unmöglich. 

Bei einem Kind von stillem, vorwiegend untätigem Wesen braucht 
nun auch beim Mangel geistiger Ausbildung doch keine sittliche Ver- 
wahrlosung einzutreten, wenn das Elternhaus sich seiner einigermaßen 
annimmt. Anders bei einem unruhigen, zu kecken und rohen Handlungen 
geneigten Knaben wie G. T. Mag auch bei normalen Kindern der selbst- 
verständliche Grundsatz gelten, daß der Aufenthalt im Kreise der liebenden 
Eltern und Geschwister der beste für sie ist, so trifft das bei Schwach- 
sinnigen keineswegs zu. Die Defekte beruhen eben auf krankhaften An- 
lagemängeln; Liebe allein kann Krankheiten nicht heilen, dazu gehört 
vielmehr Sachkunde und Erfahrung. Die ärztliche Erfahrung, die unter 
anderem in großem Stil von seiten der Heil- und Pflegeanstalt Ucht- 
springe mit ihren Dépendancen gewonnen worden ist, hat bestimmt 
gelehrt, daß schwachsinnige Kinder ruhiger Art schon in einer fremden 
Familie bei wohlwollenden und verständnisvollen Pflegeeltern besser ge- 
deihen als bei den leiblichen Eltern. Letztere pflegen bei all ihrer Liebe 
schwer die rechte Mitte zwischen Strenge und Nachgiebigkeit zu treffen; 
gerade die Elternliebe und das dadurch gesteigerte Mitleid mit dem 
mangelhaft begabten Kind erschwert das Wichtigste bei der Erziehung 
Schwachsinniger, die zielbewußte Stetigkeit; schließlich kommt auch hinzu, 
daß die Eltern Schwachsinniger selbst manchmal psychisch nicht ganz 
vollwertig sind, sei es, daß der Alkohol eine das Familienleben erschütternde 
Rolle spielt, sei es auch, daß) eins der Eltern selbst geistig minder begabt 
ist, wie es auch bei T. Gs Vater zutrifft. 

Angesichts dieses Umstandes und des weiteren, daß G. T. nicht nur 
intellektuell schwach, sondern auch affektiv mangelhaft entwickelt und so- 
mit moralisch minderwertig ist, muß von vornherein die Pflege bei den 
Eltern nicht als die beste Unterkunft bezeichnet werden. 

Im speziellen Fall kommen aber noch weitere Momente hinzu. 
Angesichts der ganzen Aktenvorgänge ist das Verständnis der Eltern für 
die Eigenart des Knaben nicht so groß, wie es angesichts ihres lebhaften 
Verlangens, ihn selbst zu erziehen, erwartet werden könnte. Die Eltern 
sind der Ansicht, daß die Schule sich um das Verhalten, der Kinder 
außerhalb des Unterrichts nicht zu kümmern habe, und meinen, es sei 
alles erledigt, wenn sie die getötete Gans bezahlt hätten. Die Mutter 
klagte (1. März 1910), daß die Lehrer in vieler Hinsicht schuld seien, 
die sich keine Mühe mit dem Jungen güben, der vielmehr in der Schule 
zurückgesetzt und für dumm erklärt würde; sie meint weiterhin, er lerne 
schon genug für das Leben, und ist der ganz unmotivierten Ansicht, daß 
er sich später schneller entwickeln werde. Sie äußert ferner die Absicht, 
ihn dadurch von weiteren Untaten abzuhalten, daß sie ihn mehr in der 
Wohnung halten will, eine Maßregel, die hinsichtlich der körperlichen 
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Entwicklung des frische Luft benötigenden Knaben hygienisch recht be- 
denklich erscheint. Weiterhin gibt sie sich der Hoffnung hin, sie könne 
ihm selbst beim Lesen, Schreiben und Rechnen helfen, während bekannt- 
lich der Unterricht Schwachsinniger mit so viel Schwierigkeiten verknüpft 
ist, daß ein gewöhnlicher Lehrer dazu in der Regel nicht ausreicht, sondern 
ein speziell geschulter Lehrer an dessen Stelle treten muß. Die auf Grund 
der amtsgerichtlichen Inspektion näher beschriebene Wohnung erscheint 
auch als nur recht bescheiden geeignet zur Erziehung von 4 Kindern. 
Sobald die Jungen heranwachsen, wird es mit dem knappen Mobiliar be- 
sondere Schwierigkeiten haben. 

Die von den Eltern mehrfach geäußerte Absicht, daß sie im Früh- 
jahr 1910 nach Hamburg ziehen wollten, hat sich auch nicht verwirklicht. 
Gerade der Aufenthalt in einer Großstadt, vor allem von der Eigenart 
Hamburgs, kann für einen zu Übergriffen neigenden schwachsinnigen 
Knaben, auch wenn er die Hilfsschule besucht, nur als ungünstig be- 
zeichnet werden. 

Aus all dem geht hervor, daß der Aufenthalt in der elterlichen 
Wohnung die Aussichten einer gedeihlicheren intellektuellen und mora- 
lischen Entwicklung des G. T. auf ein Minimum herabdrückt. 

Es fragt sich, was unter günstigen Umständen noch geschehen kann, 
um aus G. T. nach Möglichkeit ein brauchbares Mitglied der menschlichen 
Gesellschaft zu machen und wenigstens alles Ausführbare zu tun, um die 
schwachen geistigen Kräfte zu fördern und ihn auch in sittlicher Hinsicht 
zu heben. 

Für schwachveranlagte Jugendliche aller Art bestehen in Deutschland 
die mannigfachsten Einrichtungen. Zunächst gibt es über hundert 
Anstalten für Schwachsinnige und Idioten, freilich auf Grund der ver- 
schiedenartigsten Organisation. Einige preußische Provinzen haben öffent- 
liche Provinzial- Heil- und Pflegeanstalten für schwachsinnige Jugendliche 
aller Art eingerichtet. auch einige andere Staaten sind so vorgegangen. 
Vielfach jedoch bestehen für Schwachsinnige Wohltätigkeitsanstalten ver- 
schiedenster Art, zum großen Teil von seiten konfessioneller Körper- 
schaften errichtet. 

Für solche schwachbegabten Kinder, die noch im Elternhaus verpflegt 
werden können, haben größere und kleinere Städte Hilfsschulen eingerichtet. 
Ja einzelne Städte wie Mannheim und Charlottenburg sehen für die ganz 
leicht minderwertigen, debilen Kinder noch sog. Förderklassen vor, auf 
Grund des sog. Mannheimer oder SICKINGER’schen Systems, sozusagen 
eine Zwischenstufe zwischen Hilfsklassen und Normalklassen. 

Daneben bestehen für die in sittlicher Hinsicht zurückgebliebenen, aber 
nicht eigentlich schwachsinnigen Kinder die mannigfachsten Anstalten im 
Sinne der Fürsorgeerziehung. 

Die erwähnten Hilfsschulen, die auch laut den Akten schon mehrfach 
für G. T. empfohlen worden sind, und deren eine er in H. auch 
besucht hat, sind tatsächlich in erster Linie für die Stufe der mäßig 
schwachsinnigen oder imbezillen Kinder gedacht. Es ist in der Regel die 
Bestimmung getroffen, daß solche Kinder, die 2 Jahre eine und dieselbe 
Normalklasse besuchen, ohne das Klassenziel zu erreichen, dann in die 
Hilfsklassen versetzt werden; in manchen Städten wird schon nach ein- 
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jährigem vergeblichen Besuch einer Normalklasse der Prüfung auf Hilfs- 
klassenbedürftigkeit nähergetreten. G. T., der jetzt schon im 4. Jahr 
in der untersten Schulklasse sitzt, steht also eigentlich schon unter der 
Stufe, die zur Aufnahme in die Hilfsklassen bestimmt ist. 

In manchen Städten hat man die Wirkung der Hilfsklassen zu ver- 
tiefen gesucht, indem man sog. Tagesinternate anstrebte, d. h. die Ein- 
richtung traf, daß die Kinder frühmorgens in die Hilfsschule kommen 
und sie erst gegen Abend verlassen, während sie ihre Mittagskost in der 
Hilfsschule erhalten und auch die unterrichtsfreie Zeit durch Spielen und 
Ruhen dort verbringen. Gerade unter großstädtischen Verhältnissen ist 
diese Einrichtung besonders empfehlenswert. 

Aber auch dann sind Hilfsschulen vor allem für solche Kinder von 
Bedeutung, bei denen die Mängel vorwiegend auf intellektuellem Gebiet 
beruhen, während sie in affektiver Hinsicht harmlos sind. Handelt es sich 
um Kinder, die verbrecherische Neigungen zeigen und von sittlicher Ver- 
wahrlosung bedroht sind, dann reicht in der Regel die Hilfsschuleinwirkung 
nicht aus, um sie nach Möglichkeit gut zu erziehen. x 

So verhält es sich nun auch mit G. T., bei dem die Überwachung 
während der Hilfsschulstunden nicht ausreichen würde, sondern die ganze 
Lebensführung eine zielbewußte, von pädagogischer Spezialerfahrung ge- 
tragene Leitung erforderlich macht, ganz abgesehen davon, daß in seinem 
gegenwärtigen Wohnort eine Hilfsschule nicht besteht. In manchen Ländern, 
so im Königreich Sachsen zu Chemnitz, wurden Erziehungsanstalten 
in Internatform errichtet für die Stufe der Imbezillität, die somit sozu- 
sagen Landeshilfsschulen darstellen. 

Es fragt sich, was für G. T. nun die geeignetste Unterbringungs- 
gelegenheit darstellt. Eine Hilfsschule steht nicht zur Verfügung und 
wäre auch wegen ihrer zeitlich begrenzten Einwirkung unzureichend. Auch 
eine Familienpflege, wie sie vorhin als von der Anstalt Uchtspringe aus 
organisiert erwähnt worden ist, kommt nicht in Frage; ebensowenig ist 
die vom Pastor erwähnte Idee, den Knaben von einem geeigneten Lehrer 
privatim unterrichten zu lassen, praktisch durchführbar. Eine Fürsorge- 
erziehungsanstalt reicht nicht hin zu einer gedeihlichen Entwicklung der 
schwachen intellektuellen Kräfte des Knaben. Die zweckmäßigste Unter- 
bringung ist, wie auch in den Akten mehrfach erwähnt und u. a. vom 
Pastor vorgeschlagen worden ist, die in einer geeigneten Anstalt. 

Welche Anstalt kann als geeignet angesehen werden? Während 
z. B. der Bezirksvorsteher erklärt hatte, der Knabe gehöre in eine Idioten- 
anstalt und nicht in Fürsorgeerziehung, war der Kreisarzt der Ansicht, 
der Knabe gehöre nicht in eine Idiotenanstalt, weil er wohl etwas schwach 
begabt sei, aber nicht geistig so tief stehe, dal man ihn als Idioten be- 
zeichnen könne. 

Diesen beiden, auch anderweitig in den Akten wiederkehrenden An- 
sichten liegt eine Verkennung der Fürsorgeerziehung einerseits und der 
Idiotenanstalten andererseits zugrunde. Daß Versäumnis geeigneter Aus- 
bildung eines schwachbegabten Kindes als Mißbrauch des Personen- 
sorgerechts angesehen werden und die Unterbringung in Fürsorgeerziehung 
rechtfertigen kann, findet sich in der Begründung des kammergericht- 
lichen Urteils vom 28. Januar 1910 eingehend erörtert. Aber auch das 
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preußische Gesetz über die Fürsorgeerziehung Minderwertiger vom 2. Juli 
1900 betont ausdrücklich im $ 10 die Zulässigkeit der Unterbringung 
von Zöglingen in Anstalten, die für Idioten bestimmt sind, so lange als 
es der geistige Zustand erfordert. Tatsächlich finden sich unter den In- 
sassen der Fürsorgeerziehungsanstalten nicht wenig schwachbegabte und 
schwachsinnige Kinder, nach ärztlicher Einschätzung 30 und mehr Prozent, 
doch tritt neuerdings immer mehr das Bestreben hervor, diese Kinder von 
den übrigen abzusondern und in geeigneteren, für Schwachsinnige besonders 
ausgestatteten Anstalten zu verpflegen. 

Hinsichtlich des Wesens der Idiotenanstalten bestehen noch in den 
weitesten Kreisen, auch bei Arzten, unzureichende Informationen. Der 
Name bezeichnet keineswegs, daß ausschließlich tief blödsinnige Jugend- 
liche dort aufbewahrt werden, so wenig wie der Name Kretinenanstalt, 
der an einigen Orten Deutschlands, so zu Ecksberg in Oberbayern, noch 
vorkommt, etwa bedingt, daß dort nur Fälle von Kretinismus (endemischen 
Hypothyreoidismus) verpflegt werden. Ja, es sind die Insassen der Idioten- 
anstalten keineswegs auf die jugendliche Altersstufe beschränkt, vielmehr 
finden sich öfter auch recht bejahrte Pfleglinge darunter. Vor allem aber 
besagt der Name nichts für den Grad des Schwachsinns, sondern es finden 
sich in den meisten Anstalten dieser Art neben tief Blödsinnigen, die 
zeitlebens stumpfer als ein Tier dahinvegetieren, auch Insassen mit einer 
gewissen Bildungsfähigkeit. Die meisten Anstalten der Art haben daher 
auch mehr oder weniger entwickelte Schuleinrichtungen, vor allem die 
größeren Schwachsinnigenanstalten, insbesondere jene, die auf Grund des 
preußischen Gesetzes vom 2. Juli 1891 organisiert sind, führen eine statt- 
liche Reihe von Schulklassen neben ausgedehnten Einrichtungen zur Aus- 
bildung der Zöglinge in Handfertigkeit und Handwerken. So führt die 
Provinzial-Heil- und Pflegeanstalt für Geistesschwache zu Langenhagen in 
Hannover, deren Aufnahmebezirk die Provinz Hannover darstellt, zehn 
Schulklassen mit etwa acht Lehrkräften und über 100 Schülern; 115 
Betten stehen für bildungs- und beschäftigungsfähige Knaben bereit; 
daneben besitzt die Anstalt Einrichtungen zur Erlernung der mannig- 
fachsten Handwerke, Schneider, Schuhmacher, Schlosser, Klempner, Tisch- 
ler, Bürstenbinder, Strohmatten-, Korb- und Rohrstublflechter, weiterhin 
ausgedehnte Garten- nnd Landwirtschaft, sowie Nähstuben und Wäscherei 
für die Zöglinge. Ähnliche Einrichtungen zeigen die der Provinz Bran- 
denburg gehörenden Idiotenbildungsanstalten Wilhelmsstift und Provinzial- 
anstalt für Epileptische zu Potsdam, die Provinzial-Heil- und Pflegeanstalt 
der Provinz Sachsen zu Uchtspringe und auch die Alsterdorfer Anstalten 
bei Hamburg. Alle diese Anstalten würden einem schwachsinnigen Knaben 
wie T. eine ganz andere Gelegenheit zur Entwicklung seiner geringen 
Geistesgaben und auch zur Erlernung eines Handwerks bieten, als der 
Aufenthalt im Familienkreis und auch der bloße Besuch einer Hilfsschule. 
Wenn es richtig ist, daß G. T. mit 6 Jahren gerade erst sprechen ge- 
lernt hatte und jetzt in 4 Jahren wenigstens halbwegs die Kenntnisse der 
untersten Schulklasse erwarb, ist es im günstigsten Fall denkbar, daß er 
bei richtiger sachverständiger Erziehung und Unterricht tatsächlich manches 
nachholt und später in bescheidenem Maße erwerbsfähig entlassen werden 
kann. 
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Dabei ist gegenüber der im Publikum weitverbreiteten Anstaltsfurcht 
zu betonen, daß die genannten Anstalten mit vortreffllichen hygienischen 
Einrichtungen ausgestattet sind und auch für die Kinder ausgezeichnete 
Gelegenheit zum Tummeln im Garten und zu kindlichen Spielen im Freien 
wie im gedeckten Raum darbieten, hygienischer, schöner und besser an- 
geordnet, als es der junge T. jedenfalls bisher in seinem Leben getroffen 
hat. Auf Grund aller dieser Einrichtungen, vor allem unter steter Über- 
wachung durch sachkundige Ärzte, Lehrer und Pfleger, sowie im Verkehr mit 
der Schar ähnlich Begabter wird aus dem Jungen noch am ehesten jede 
Entwicklungsmöglichkeit herausgeholt werden, die in seinem gegenwärtigen 
Milieu durchaus verkümmern müßte. 

Es sei noch die Frage berührt, ob diese Unterbringung mit Fürsorge- 
erziehung verbunden sein solle und könne. Die Frage ist durchaus zu 
bejahen. Tatsächlich werden derartige Anstalten in immer mehr stei- 
gendem Maße auch von Fürsorgezöglingen auf Grund der Überweisung 
durch die betreffenden Behörden in Anspruch genommen. Vor allem die 
genannten Potsdamer Anstalten haben bedeutsame und in der wissenschaft- 
lichen Literatur mehrfach dargelegte Erfolge in diesem Punkt zu ver- 
zeichnen. Vielfach handelt es sich darum, daß Kinder, die den ander- 
weitigen Fürsorgeerziehungsanstalten überwiesen waren, sich als schwach- 
sinnig herausstellten und dann, obwohl sie unter Fürsorgeerziehung blieben, 
in die Schwachsinnigenanstalt überführt wurden; im übrigen kommen aber 
auch Kinder direkt als Fürsorgezöglinge zur Aufnahme. Es sei nicht 
verhehlt, daß manche Anstalten gerade die Fürsorgezöglinge nicht immer 
besonders gern aufnehmen, weil diese eben wegen ihrer vielfachen Unarten 
und Eigenheiten viel mehr Mühe verursachen, als die ruhigeren, harm- 
loseren Schwachsinnigen. 

Bei G. T. liegt die Sache so: Fürsorgeerziehung allein und etwaige 
Unterbringung in einer Familie oder Fürsorgeerziehungsanstalt würde nicht 
ausreichen, weil dann seine geistigen Anlagen nicht nach Möglichkeit ent- 
wickelt würden; die Aufnahme in eine Idioten- oder Schwachsinnigen- 
anstalt allein würde sich aber auch nicht empfehlen, weil er dann nach 
einer etwaigen Entlassung, die ja bei allenfallsiger Erreichung des Lehrziels 
der Anstalt und Erlernung eines Handwerks denkbar wäre, doch keine 
ausreichende sittliche Über: wachung und sittlichen Schutz mehr besäße und 
ihm daher von neuem die Gefahr der Verwahrlosung drohen würde. 

In Erwägung dieses Sachverhalts und der angeschlossenen Erörte- 
rungen gebe ich das von mir geforderte Gutachten folgendermaßen ab: 

1. G. T. ist auf angeborener Grundlage geistig schwach, sowohl hin- 
sichtlich seiner intellektuellen Leistungsfähigkeit, als auch in bezug auf 
die affektive und moralische Sphäre ; 

2. in seinem bisherigen Milieu würde er sich nur außerordentlich 
wenig Kenntnisse hinzuerwerben, dagegen in moralischer Hinsicht immer 
mehr verwahrlosen; 

3. von ärztlichem Standpunkt aus muß zur Erzielung von möglichst 
günstigen Bedingungen seiner geistigen und moralischen Entwicklung die 
Anwendung der Fürsorgeerziehung und Unterbringung in einer geeigneten 
Schwachsinnigenanstalt als erforderlich bezeichnet werden. 
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Bei aufmerksamer Durchsicht geht aus diesem Fall mit seinem 
verwickelten Verfahren, dessen Entscheidungen immerhin wenigstens 
nicht durch Rücksichten auf die oft noch ganz besonders schwer zu 
klärende Frage der Alkoholeinwirkung und -fürsorge kompliziert 
waren, schon ohne weiteres eine Reihe von kritischen Gesichts- 
punkten hervor. Im wesentlichen dreht es sich zunächst um das 
vorbereitende Ermittlungsverfahren, daß ja nach mancher Richtung 
noch einer Ausbildung bedarf, wie auch aus einer Reihe von Schriften 
hervorgeht.!) Die ganze Entwicklung des Falles wird durchzogen 
von einem gewissen Gegensatz in der Auffassung des dicht beim 
Wohnort des Zöglings, in ausgesprochen industrieller Umgebung 
bestehenden Amtsgerichts und des in einer abgelegenen Klein- 
stadt liegenden Landgerichts. Auf dieser Seite hat man ersichtlich 
für die in der Eigenart des Milieus der volksreichen Industriestadt 
liegenden Gefahren und auch für die Beurteilung des selbstbewußten 
Widerstandes der Arbeiterfamilie nicht eine derartige Übung des 
Blickes wie an der erstgenannten Gerichtsstelle. Es spricht aus 
den landgerichtlichen Entscheidungen vielmehr noch die patriarcha- 
lische Auffassung mit von dem Elternhaus als der besten Erziehungs- 
anstalt à tout prix, während die moderne Großstadtentwicklung mit 
ihren Arbeitsverhältnissen das Familienleben und die Familien- 
erziehung — ganz abgesehen von den Gefahren des Alkoholismus — 
sehr erheblich beeinträchtigt hat. Auch die derzeit nicht mehr 
zutreffende Bezeichnung „Zwangserziehung“ rührt noch aus einer 
antiquierten Betrachtungsweise der einschlägigen Fragen her, als ob 
in den entsprechenden Maßregeln eine Art Strafe, ein Zwang einbe- 
griffen sei, während tatsächlich die gesamte Fürsorgeerziehung ihrem 
Wesen nach eine soziale Wohltat darstellt. 

Als besonders bemerkenswert sind noch folgende Momente her- 
vorzuheben: 

1. Die in dem Verfahren geäußerte Ansicht, als ob sich Für- 
sorgeerziehung und Unterbringung in einer Heil- und Pflegeanstalt 
ausschließen, ist unzutreffend, wie auch in dem Gutachten mit seinem 
Hinweis auf die entsprechenden gesetzlichen Bestimmungen betont ist. 

2. Die dort gerade von ärztlicher Seite geäußerte Ansicht, als ob 
Schwachbegabte nicht in einer sogenannten Idiotenanstalt zweck- 
mäßig untergebracht werden könnten, verkennt das Wesen der den 


1) Vgl. u. a. CIMBAL, Die vorbereitenden Ermittlungen beim Jugend- 
gerichts- und Fürsorgeverfahren. Zentralblatt für Vormundschaftswesen, 
Jugendgerichte und Fürsorgeerziehung 1909. 
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modernen Anforderungen einigermaßen entsprechenden Idioten- 
anstalten, wie ebenfalls das Gutachten im einzelnen erörtert. 

3. Außerordentlich zweckmäßig ist die Einrichtung von Beob- 
achtungsstationen für Fürsorgeerziehungskandidaten zur möglichst 
exakten, wissenschaftlich begründeten Feststellung. auf welcher 
Grundlage die beklagten Störungen beruhen und welche Art der 
fürsorglichen Unterbringung die geeignetste ist. Mit Grund wird 
ja vielfach, so von Prof. Krumker in der erwähnten Berliner Ver- 
sammlung und von Dir. Dr. PETERSEN,!) eine Beobachtungsabteilung bei 
Erziehungsanstalten empfohlen. Aber für zahlreiche Fälle kann ich 
eine solche Abteilung auch unter der Voraussetzung, daß ein psych- 
iatrisch geschulter Arzt mitwirkt, nicht für ausreichend erachten. 
Man hat gegenwärtig schon, z. B. in Frankfurt a. M., Versuche ge- 
macht, den Anstalten für Gemütskranke Beobachtungsabteilungen 
für Jugendliche anzugliedern. Es ist wohl nicht jede Irrenanstalt 
und auch nicht jede psychiatrische Klinik dazu geeignet, aber im 
ganzen liegt hier ein Weg, der weiter beschritten zu werden ver- 
dient. Die gelegentlich erhobenen Bedenken wegen des Vorurteils 
des Publikums gegen die Irrenanstalten und wegen eines etwaigen 
Makels, der einem in der Irrenanstalt Beobachteten anhaftet, kann 
ich nicht als ausschlaggebend ansehen. Aufgabe der Sachkundigen 
einschließlich der Behörden ist, unbegründete Vorurteile zu über- 
winden und Gelegenheit zur Aufklärung zu schaffen. In dieser 
Hinsicht wird gerade von ärztlicher Seite lebhaft und erfolgreich 
gewirkt. Die Vorurteile gegen die Schutzpockenimpfung, gegen die 
operativen Heilmethoden, gegen die Separierung bei ansteckenden 
Krankheiten, besonders bei großen Epidemien, gegen die Tierversuchs- 
technik der Physiologen usw. bestehen immer noch bei nicht wenigen 
Menschen. Im einzelnen Falle hat aber jeder Kenner der ein- 
schlägigen Fragen die Pflicht, an der Überwindung mitzuarbeiten. 
Gegenwärtig ist eine lebhafte Aufklärungsaktion von seiten der 
Ärzte gegen die Operationsfurcht der Frauen bei Unterleibsleiden 
im Gange, gewiß ein segensreiches Werk, wenn man ermißt, daß 
jährlich Zehntausende von Frauen an Gebärmutterkrebs und ähn- 
lichen Krankheiten sterben, die bei rechtzeitiger, nicht durch Ärzte- 
scheu verzögerter oder versäumter Operation noch hätten geheilt 
werden können. Ähnlich steht es auch mit den psychischen Stö- 
rungen. Nicht dringend genug kann in dieser Hinsicht aufklärend 


!) Das Beobachtungshaus der Erziehungsanstalten. Beiträge zur 
Kinderforschung und Heilerziehung, Heft 64, Langensalza 1909. 
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gewirkt werden. Denken wir nur daran, daß jährlich in Deutsch- 
land mehrere tausend Menschen an Selbstmord auf Grund krankhafter 
psychischer Verstimmung, einer meist heilbaren Affektion, zugrunde 
gehen, während sie bei rechtzeitiger Unterbringung in die Irren- 
anstalt hätten richtig überwacht und gerettet werden können. Tat- 
sächlich geschieht auch manches, um die Vorurteile auf diesem Ge- 
biet zu bezwingen; besonders wirksam ist einmal die Verbindung 
einer offenen Station für Nervenkranke mit einer Anstalt für psy- 
chisch Kranke und weiterhin auch die Einrichtung einer Poliklinik 
oder eines Ambulatoriums in Verbindung mit diesen Anstalten. 
Auch die segensreich arbeitenden Irrenfürsorgevereine wirken in 
dieser Richtung. Selbstverständlich muß auch dafür gesorgt werden, 
daß die Anstalt nicht durch rückständige bauliche Einrichtungen 
und dergleichen den Vorurteilen, die überall, bald stärker, bald ge- 
linder bestehen, irgendwelche Nahrung bietet. Tatsächlich ist ein 
kultureller Fortschritt hinsichtlich des Rückganges jener Vorurteile 
zu verzeichnen, wie auch Professor ASCHAFFENBURG !) kürzlich fest- 
stellen konnte. Im Interesse der Allgemeinheit ist jeder Schritt zu 
begrüßen, der die der ärztlichen Mitwirkung bedürftige Menschheit 
lehrt, in dieser Richtung eine Wohltat statt einer Schädigung zu 
erblicken. Auch Beobachtungsstationen für Jugendliche können und 
werden sich dementsprechend entwickeln. Zudem ist zu bedenken, 
daß gegen eine Wirkung des Vorurteils wegen Unterbringung in 
einer psychiatrischen Anstalt doch auch der $ 300 Str.G.B. mit 
seinen Vorschriften über das Berufsgeheimnis einen entschiedenen 
Schutz darbietet. Schließlich ist zu erwägen, daß auch, wie Fall 
G. T. zeigt, gegen die Fürsorgeerziehung selbst noch lebhafte Vor- 
urteile bestehen, die überwunden werden müssen und wohl um so 
leichter überwunden werden, je weiter überhaupt der Kampf gegen 
das Vorurteil im allgemeinen bei unserem Publikum erfolgreich vor- 
wärtsschreitet. 

Für die Hamburger Irrenanstalt Friedrichsberg, die im Begriff 
steht, für die zweckmäßigere Unterbringung ihrer mehr als 1400 
Kranken Neubauten zu beschaffen, ist ein Haus für Jugendliche 
männlichen Geschlechts vorgeschlagen, das zunächst den auch 
bisher schon der Anstalt zugeführten behandlungsbedürftigen Ju- 
gendlichen eine geeignete Unterkunft gewähren soll, während die 
gemeinschaftliche Verpflegung von etwa 14jährigen Burschen mit 





1) Monatsschrift für Kriminalpsychologie und Strafrechtsreform, VII., 
3. Heft, Seite 173, 1910. 
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erwachsenen Männern, auch nach der jetzt durchgeführten Ab- 
schaffung des Alkohols in der Krankenkostordnung, doch lebhafte 
Bedenken erweckt. Voraussichtlich wird sich jene geplante Spezial- 
abteilung, für die selbstverständlich auch pädagogische Mitwirkung 
vorgesehen ist, im Laufe der Zeit auch als ein Beobachtungshaus 
für Fürsorgeerziehungskandidaten und anderweitige Fälle bewähren. 

4. Damit eine Beobachtung den angestrebten Zweck sicher er- 
reicht, empfehlen sich gesetzliche Bestimmungen über die Unter- 
bringung und ihre Dauer. Im geschilderten Falle G. T. hat es 
Mühe gekostet, die Eltern zu einer Überführung des Jungen zu ver- 
anlassen, obwohl hier, da es sich um eine Verbringung in eine 
fremde Stadt, ja einen anderen Staat handelte, Bedenken wegen 
eines Makels, der dem Jungen aufgedrückt würde, nicht in Frage 
kommen konnten. Schließlich hat auch der Vater den Knaben nach 
8 Tagen herausgenommen, ohne daß die Anstalt in der Lage war, 
eine Erfüllung ihres sachlich begründeten Wunsches nach längerer 
Beobachtung herbeizuführen. Gerade die etappenweise Veränderung 
im Verhalten des G. T., der zuerst ängstlich, dann bald vertraulich, 
aber gegen das Ende der 8 Tage keck und übermütig wurde und 
so erst in seine gewöhnliche, aus den ermittelten anstößigen Hand- 
lungen bekannte Verfassung kam, hätte eine weitere Ausdehnung 
der Beobachtung ganz wünschenswert erscheinen lassen. Aus diesem 
Grunde wäre auch im Fürsorgeerziehungsverfahren die gesetzliche 
Einführung einer bestimmten, etwa 6wöchigen Beobachtungsfrist 
angebracht, nach Analogie der entsprechenden Maßregeln im 
Strafverfahren $ 81 Str.P.O. und im Entmündigungsverfahren 
§ 656 Z.P.O. 

Aus den Darlegungen dürfte hervorgehen, daß in der Fürsorge- 
erziehung noch eine Reihe von Wünschen berücksichtigenswert sind. 
Freilich wird es nicht ohne Aufwendung von Mitteln für die ent- 
sprechenden Einrichtungen wie auch ohne eingreifende Ausführungs- 
bestimmungen abgehen. Was im einzelnen Fall, so vielfach vom 
elterlichen Standpunkte, leicht als eine gewisse Härte erscheint, 
dessen gebieterische Durchführung ist doch im wohlverstandenen 
Interesse des einzelnen und noch mehr aus den höheren Gesichts- 
punkten der sozialen Wohlfahrt, der die Fürsorgeerziehung für das 
Volksganze dient, dringend angebracht. Es ist ja nicht erstaunlich, 
daß eine so inhalts- und umfangreiche Aufgabe, wie die Fürsorge- 
erziehung, mit ihren verwickelten Problemen und ausgedelinten 
praktischen Erfordernissen, nicht auf einen Schlag über jeden Ein- 
wand erhaben in das Leben treten konnte. Möge darum der ein- 


Ein Beitrag zur Fürsorgeerziehung. 199 


zelne, der bisher dieser Aufgabe seine Mitwirkung geliehen hat, 
nicht den kritischen Erwägungen mit prinzipiellem Widerstreben 
oder Empfindlichkeit gegenübertreten, sondern jeder, der in irgend- 
welcher Weise auf diesem Gebiet in Anspruch genommen ist, sich 
bewußt bleiben, daß nur durch Zusammenarbeit aller Beteiligten 
und Austausch der verschiedensten Erfahrungen und Auffassungen 
das bedeutsame soziale Werk gefördert werden kann. 


— ee 
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Mitteilungen aus dem ungar.-königl. heilpädagogischen und psychologischen 
Laboratorium. Leiter: Universitäts-Dozent Dr. PAUL RANSCHBURG. 


Vergleichende rhino-otologische Untersuchungen an normalen 
und schwachbegabten Schulkindern. 


Von 


Dr. Alexander Rejtö, Ohrenarzt, Budapest. 


Die Kulturgeschichte zeigt uns, daß in dem Maße, in welchem 
die Individualität mit dem Fortschreiten der Zivilisation immer 
mehr zur Geltung kommt, auch die Wichtigkeit des somatischen und 
psychischen Wohlseins des einzelnen immer mehr in den Vorder- 
grund rückt. Wenn der moderne Mensch sich alle Kenntnisse an- 
eignen will, die das Leben von ihm wünscht, so muß er die Pforten 
seines Verstandes, die Sinnesorgane ausgiebig Öffnen. Ein Fehler 
derselben, welcher unter den Verhältnissen vergangener Zeiten viel- 
leicht bloß eine kleine Unannehmlichkeit war, stellt heutzutage 
vielleicht seine Existenz aufs Spiel, da er zur Arbeitsunfähigkeit 
führen kann. Auf dieser Basis hat sich in den letzten Dezennien 
die Hygiene und Therapie der Sinnesorgane entwickelt. 

Der obligatorische Elementarunterricht erfordert vom Kinde 
außer einer gewissen körperlichen Entwicklung auch gute Sinnes- 
organe. 

Es ist eine allgemein bekannte Sache, daß ein Gesichts- 
oder Gehörfehler das Kind unaufmerksam macht, er kann auch eine 
derartige Erfolglosigkeit im Lernen resultieren, daß das Kind irr- 
tümlich unter die Schwachbegabten gerechnet wird. 

Die Gesundheit der Sinnesorgane ist bei normalen Kindern 
wichtig, doch bei Schwachbegabten noch wichtiger, da bei ihnen die 
Aufmerksamkeit auch bei ganz guten Sinnesorganen selbst für 
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Minuten schwer zu konzentrieren ist und sich als schnell ermüdend 
erweist, besonders bei fortgesetzt in Anspruch genommener Auf- 
merksamkeit. Dies ist bei Schwachbegabten sowohl für die op- 
tische, wie für die akustische Aufmerksamkeit gültig.!) — 
Wenn die Schwäche der Aufmerksamkeit bei der Beschäftigung mit 
einfachen sensorischen Eindrücken sich noch als genügend zeigen 
kann, so wird sie sich häufig bei Beobachtungen im Anschluß an 
intellektuelle Prozesse als ganz energielos erweisen. So in erster 
Reihe beim aufmerksamen Verfolgen des Unterrichtes, 
welches die akustische Aufmerksamkeit in eminenter Weise 
in Anspruch nimmt. Die vollkommene Funktion des Sinnesorganes 
kann eine sonst kraftlose, abnorm leicht ablenkbare Aufmerksamkeit 
gut unterstützen, während eine mangelhafte Funktion die psychische 
Kraftentfaltung schädigt, da ihr größter Teil durch den erschwerten 
Akt der rein sensorischen Perzeption aufgebraucht wird und für 
den intellektuellen Prozeß noch weniger Aufmerksamkeitsenergie 
zur Verfügung steht, als gewöhnlich. — Deshalb ist bei Schwach- 
begabten die korrekte Arbeitsleistung der Sinnesorgane, und bei 
dem Schulunterricht — da ja die häusliche, visuelle Beschäftigung 
kaum in die Wagschale fällt — besonders des Gehörorganes von 
erstklassiger Bedeutung. 

Seit einigen Jahren befasse ich mich aus obigen Erwägungen 
eingehend mit den Fehlern des Gehörorganes sowohl bei normalen, 
als auch bei schwachbegabten Kindern. Die normalen Kinder unter- 
suchte ich in meiner Eigenschaft als Schularzt des Budapester ka- 
tholischen Obergymnasiums im Il. Bezirk, die schwachbegabten am 
Schülermateriale der donaulinksuferigen staatlichen Hilfsschule zu 
Budapest und zwar infolge der gütigen Aufforderung des Herrn 
Univ.-Doz. Dr. Pavut RAnscHBurG im königl. ungar. staatlichen heil- 
pädagogischen und psychologischen Laboratorium. In beiden Schulen 
befinden sich 9—16jährige Kinder; im Gymnasium hauptsächlich 
Kinder besser situierter Eltern, in der Hilfsschule jene, aus den 
hauptstädtischen Elementarschulen hervorgegangene Schüler, die 
wegen allgemeiner Schwäche ihrer geistigen Fähigkeiten für den 
ordentlichen Elementarunterricht untauglich sind, obwohl sie sonst 
unterrichtet und ausgebildet werden können. Es sind dies furcht- 
same, somatisch und geistig mehr minder degenerierte Knaben und 
Mädchen, deren Untersuchung viel Geduld beansprucht. 

!) Vgl. die Artikel von Dr. P. RANSCHBURG „Aufmerksamkeit, Auf- 


fassung und Assoziation“ in Encyclop. Handbuch der Heilpädagogik usw. 
Halle a. S., 1910. 
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Es standen mir 240 normale und 220 schwachbegabte Kinder 
zur Verfügung und so konnte ich ca. je 400 Trommelfellbilder und 
je 200 Rachenbefunde vergleichen. Die Resultate der Untersuchung 
des Gehörorganes weisen in den beiden Schulen bedeutende Unter- 
schiede auf. Teilweise suchte ich eigentlich die Erklärung dieses 
Unterschiedes, als ich mein Augenmerk auf die Entstehungsursachen 
der Gehörstörungen lenkte. Auch vom Standpunkte der Heilung 
der Gehörstörungen ist das Erkennen dieser Ursachen wichtig. Die 
moderne Ohrenheilkunde wird schon lange vom Prinzipe geleitet, 
welches vor kurzem der Amerikaner S. F. Snow am Budapester 
internationalen Ärztekongreß betont hat, daß nämlich der Ohrenarzt 
des 20. Jahrhunderts seine schönsten Erfolge durch das Aufdecken 
und Beseitigen der Ursachen der Ohrenleiden erzielen kann. 

Bei den Ohrenuntersuchungen habe ich bezüglich der Be- 
urteilung des Trommelfellbildes drei Gruppen aufgestellt: 1. perl- 
mutterartig, glänzendes, in normaler Stellung befindliches, „gesundes“ 
Trommelfell; 2. trübes, eingezogenes, atrophisches oder narbiges, 
„Katarrhalisches* Trommelfell; 3. perforiertes, eitriges Trommelfell. 
In die katarrhalische Gruppe gehören natürlich verschiedene kli- 
nische Bilder, doch habe ich eine feinere Aufteilung, welche bei 
solchen Massenuntersuchungen auch vielleicht nicht durchzuführen 
gewesen wäre, für unnötig erachtet. — Die Untersuchung der oberen 
Luftwege führe ich teils durch Aspektion, teils durch digitale Ex- 
ploration aus. — Ich muß bemerken, daß ich, während ich die 
Schwachbegabten immer digital untersuchte, bei den Normalen sehr 
oft nur die Rhinoscopia posterior anwandte. 

Bei der Untersuchung der Nasenhöhle habe ich keinen Unter- 
schied zwischen hyperämischer Anschwellung und Hyperplasie der 
unteren Muschel gemacht; wenn die untere Muschel das Septum 
erreichte oder demselben ganz nahe kam, habe ich den Fall 
in die Rubrik „hypertrophische Untere Muschel“ aufgezeichnet. 
Deviationen des Septums, Crista und Spina septi wurden ebenfalls 
gemeinsam als „Abnormitäten der Nasenscheidewand“ bezeichnet. 

Bei der funktionellen Prüfung des Ohres habe ich besonders 
vom Standpunkte der Unterrichtsfähigkeit drei Gruppen aufgestellt. 

„Gut hört“ derjenige, der sowohl die Gesellschaftssprache, wie 
auch das „flüsternde Sprechen“ (ich habe immer Zahlen gesprochen) 
auf die Distanz von 5 m gut vernimmt. Bei der Untersuchung 
wurde das eine Ohr mit einem angefeuchteten Wattetampon ver- 
stopft, indem derselbe tief in den äußeren Gehörgang eingeführt 
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wurde und welchen das Kind oder ein Assistent noch mit dem 
Zeigefinger zusammenpreßte. 

Wenn jemand die Gesellschaftssprache auf 5 m gehört hat, das 
flüsternde Sprechen jedoch nur aus einer geringeren Entfernung 
tz. B. 1—4 m), so wurde der Fall unter „mäßige Schwerlörigkeit“ 
aufgezeichnet. Wenn auch die Gesellschaftssprache aus der Ent- 
fernung von 5 m nicht verstanden wurde, sondern nur aus einer 
kleineren Distanz, so habe ich die Bezeichnung „beträchtlich schwer- 
hörig“ benützt. 

In der letzten Gruppe ist es von großer Wichtigkeit, daß wir 
uns davon überzeugen, ob das Kind bloß auf der einen Seite oder 
beiderseits so schlecht hört; denn wenn letzteres der Fall wäre, ist 
das Kind für den gemeinsamen Schulunterricht ungeeignet und die 
mangelhafte Entwicklung seiner geistigen Fähigkeiten findet dann 
oft in dem Fehler dieses Sinnesorganes seine Erklärung. Es kam 
vor, daß wir Kinder aus der Schule der Schwachbegabten dem 
Institut für Taubstumme überweisen mußten. 

Das detaillierte Resultat der Gehörprüfungen ist folgendes: 


Tabelle I. 
Resultat der Gehöruntersuchungen. 


Normale ; Abnorme 
Kinder Kinder 


"fo | lo 
Gut Gehör fand sich bei 90 70 
Geschwächt war das Gehör bei 9,5 19,5 
Auf dem einen Ohre „mäßige Schwerhörigkeit“ 0,5 2 
Auf beiden Ohren „beträchtlich schwerhörig“ — 8,5 
Unter den schwachbegabten Kindern fand ich — wie diese 


Tabelle zeigt — 30 Proz. schwerhörige. — An den deutschen Hilfs- 
schulen für Schwachbefähigte in Straßburg, Leipzig, Frankfurt usw. 
schwankt die Zahl der Schwerhörigen zwischen 20 und 30 Proz. 
nur KALISCHER (Berlin) weist in seiner Statistik über 225 Schwach- 
begabte 35 Proz. aus. 

Ich teile auf Grund meiner Untersuchungen die Ursachen der 
Gehörstörungen in drei Gruppen ein: 1. Verstopfungen des äußeren 
Gehörganges (Cerumen, Fremdkörper); 2. katarrhalische Erkran- 
kungen des Mittelohres; 3. Eiterungen des Mittelohres. Ich muß 
betonen, daß ich über Schwerhörigkeit spreche, und nicht über 
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Taubheit, und eben deshalb erwähnte ich gar nicht die nach In- > 
fektionskrankheiten auftretenden Erkrankungen des N. acusticus. 
Ich kann mich mit der ererbten Form der Schwerhörigkeit, mit der 
Stapesankylose auch nicht beschäftigen, denn ihre Feststellung 
erfordert im beginnenden Stadium eine genaue Stimmgabelunter- 
suchung. 

Die erste der angegebenen drei Gruppen kam in beiden 
Schulen fast in gleichem Maße vor, und zwar betrug sie je 5 Proz. 
Es wurden nie solche Grade der Schwerhörigkeit durch diese 
Gruppe erzeugt, daß den Kindern dies aufgefallen wäre. Die Er- 
gebnisse der Trommelfelluntersuchungen sind übrigens in der folgen- 
den Tabelle zusammengestellt. 


Tabelle 1. 
Ergebnisse der Trommelfelluntersuchungen. 











Bei normalen | Bei abnormen 


Kindern Kindern 
0/ 0; 
0 i0 
1. Normales Trommelfell 58 | 23 
2. Katarrhalisches Trommelfell 34 65 
3. Mittelohreiterung 2,4 | 5,7 
4. Spuren von Operationen 0,2 0,5 
5. Cerumen, Fremdkörper 5,4 | 5,75 


Schon auf den ersten Blick ist es auffallend, daß die Fehler 
bei den Schwachbegabten in viel größerer Zahl vertreten sind. Bei 
den Trommelfell-Befunden zeigt in erster Reihe das trübe eingezogene, 
also katarrhalische Trommelfellbild einen auffallenden Unterschied, 
indem dasselbe bei den Schwachen in 65 Proz. bei den Normal- 
begabten bloß in 34 Proz. anzutreffen war. 

Bei den Schwachbegabten war auch die Trommelfellhöhle viel 
häufiger eitrig, indem dies hier in 5,7 Proz., bei den Gymnasial- 
schülern hingegen in 2,7 Proz. vorkam. Ich muß diesbezüglich noch 
bemerken, daß, während sich die Gymnasialschüler alle in spezial- 
ärztlicher Behandlung befanden, von den Schwachbegabten nur 2 
bei einem Arzt waren, die übrigen waren niemals fachgemäß be- 
handelt. Die Ursache des Mangels an ärztlicher Behandlung liegt 
größtenteils in den sozialen Verhältnissen. 

Den Mittelohrbefunden entsprechend kommen auch die Ver- 
änderungen der Nasen-Rachenhöhle bei den abnormen Kindern in 
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viel größerer Zahl vor, wie dies aus der folgenden Tabelle her- 
vorgeht: 


Tabelle III. 





Ab- 


normen 


Die Art der Veränderungen des Nasen- Nor- 
Rachenraumes bei malen 








Adenoide Vegetationen 13 | 40 


1 
2| Adenoide Vegetationen u. Hypertrophie d. Mandeln 6. | 7 
3[Adenoide Vegetationen u. Abnormitäten der Nasen- | 

scheidewand 1 2 
4| Adenoide Vegetationen und übermäßige Größe der 

unteren Nasenmuschel 4 28 
5]Adenoide Vegetationen und übermäßige Größe der 

unteren Nasenmuschel u. Hyp. der Mandeln 5 13 
6] Adenoide Vegetationen u. Abnormitäten d. Nasen- | 

scheidewand u. Hyp. der Mandeln 2 5 
7| Adenoide Vegetationen u. Abnormitäten d. Nasen- | 

scheidewand und übermäßige Größe der unteren | 

Nasenmuschel 1 10 
8 | Hypertrophie der Mandeln 17 10 
9| Hypertrophie der Mandeln und Abnormitäten der | 

Nasenscheidewand — 2 
10 | Hypertrophie der Mandeln und übermäßige Größe | 

der unteren Muschel -M 7 
11|Abnormitäten der Nasenscheidewand und Wolfs- | 

„ rachen = H 1 

12 | Ubermäßige Größe der unteren Nasenmuschel 30 41 
13 | Abnormitäten der Nasenscheidewand 12 12 


14| Abnormitäten der Nasenscheidewand u. übermäßige 
Größe der unteren Nagenmuschel 3 

15 | Nasenpolypen 1 

16| Normale Verhältnisse nach entfernten Vegetationen 3 

17|Normale Verhältnisse nach entfernten Tonsillen 1 

18| Normale Verhältnisse nach entfernten Vegetationen 1 
und Tonsillen 

19| Normaler Nasenrachenraum 129 29 


Wie wir sehen, figurieren bei den Schwachbegabten die Ver- 
änderungen des Nasenrachenraumes 145mal == 65,9 Proz., gegen 
97 Veränderungen = 40,4 Proz. bei den normalen Kindern. Von 
diesen kamen reine Nasenrespirationsstörungen bei Schwachbegabten 
107mal = 48,6 Proz, bei Normalen 78 Fälle — 32,5 Proz. vor. 
KaALischHER weist in seiner oberwähnten Statistik 64 Proz. Nasen- 
atmungshindernisse nach. 
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Die Ursache der katarrhalischen Mittelohraffektionen finden 
wir in der Nasenrachenhöhle In welchem Maße Rachenmandel, 
Tonsillen, Deviationen der Nasenscheidewand und Muschelhyper- 
trophien an der Erzeugung der Mittelohrerkrankungen teilnehmen, 
zeigt Tabelle IV. 

Tabelle IV. 


Die Veränderungen des Nasen-Rachenraumes im Verhältnis zum 
Trommelfellbild. 
























Trommelfellbild 
2| Eys 
s|$ ds 
zZ z A 
1 | Normaler Nasen-Rachenraum 101 | 35 7 
2| Adenoide Vegetationen 6 | 42 5 
3 | Adenoide Vegetationen u. Hypertrophie d. Mandeln Ti 10. i 2 
4| Adenoide Vegetationen u. Abnormitäten d. Nasen- | 
scheidewand 1 2 | — 
5| Adenoide Vegetationen und übermäßige Größe der 
unteren Nasenmuschel 2 | 28 2 
6 | Adenoide Vegetationen und übermäßige Größe und | 
Hyp. der Mandeln 3 | 14 — 
7|Adenoide Vegetationen und Hyp. der Mandeln und 
Abnormitäten der Scheidewand 1 5 — 
8| Adenoide Vegetationen und übermßige Größe der 
unteren Muschel und der Nasenscheidewand — | 11 — 
9 | Hypertrophie der Mandeln . 17 al rd 
10|Hypertrophie der Mandeln und Abnormitäten der 
Nasenscheidewand 1 1 — 
11|Hypertrophie der Mandeln und übermäßige Größe 
der unteren Muschel 3 7 1 
12] Abnormitäten der Nasenscheidewand und Wolfs- 
. rachen — | — 1 
13 | Ubermäßige Größe der unteren Nasenmuschel 36 , 31 4 
14 |Abnormitäten der Nasenscheidewand 10 | 10 3 
15 | Abnormitäten der Nasenscheidewand u. übermäßige | 
Größe der unteren Muschel 6| — | 2 
16 | Nasenpolypen und übermäßige Größe der unteren 
Muschel — 1 — 
17 | Normale Verhältnisse vor einigen Jahren entfernte 
Vegetationen —ı 5 
18| Normale Verhältnisse vor einigen Jahren entfernte | | 
Tonsillen 2 | — — 
19| Normale Verhältnisse vor einigen Jahren entfernte | | 
Vegetationen und Tonsillen 2| 2 | — 


| | 192 [213 | 28 
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Die Ergebnisse der Tabelle IV sind in der folgenden Tabelle 
zusammengefaßt und wir können der 
selben entnehmen, daß die adenoiden Vegetationen in 88,8 Proz., 
andere Verstopfungen der Nase in 51,7 Proz., die Hypertrophie der 
Tonsillen bloß in 19 Proz. eine Erkrankung des Mittelohres er- 
zeugten. Ich möchte die Tatsache, daß die adenoiden Vegetationen 
fast in jedem Falle einen nachweisbaren Mittelohrkatarrh ver- 
ursachen, nochmals betonen, da ich mich später noch hierauf berufen 
werde. 


Tabelle V. 


Trommelfellbild 
Laut Tabelle IV ae 





Normal Katarrh. en 
Bei 135 adenoide Vegetationen (2—8) 14 112 9 
Bei 116 andere Nasenverstopfungen (12—16) 55 50 11 
Bei 27 bloße Mandeln-Hypertrophie (9) 17 9 1 


Nach den Ergebnissen der Untersuchungen kommen adenoide 
Vegetationen bei Schwachbegabten in viel größerer Zahl vor. Diese 
Häufigkeit ist den Forschern schon längst aufgefallen, und man 
suchte in verschiedener Richtung den Zusammenhang zwischen der 
schwächeren Begabung und Hypertrophie der Rachentonsille nach- 
zuweisen. Insofern es uns nicht gelingt, die Frage der Ätiologie 
und Ursachen der Rachenmandelhypertrophie klarzulegen, werden 
wir auch die Erklärung dieses Zusammenhanges nicht sicher wissen. 
In bezug auf den Ursprung der Rachenmandel halte ich die Meinung 
Escars für sehr wahrcheinlich, der bei der Hypertrophie von ade- 
noiden Geweben im allgemeinen immer zwei Ursachen, die kon- 
stitutionelle und die infektiöse, annimmt. Er bezeichnet die erstere 
mit dem Namen „Lymphatisme“, und versteht darunter jene Dis- 
position des Organismus, welche die adenoiden Gewebe, besonders 
die Tonsillen und die Rachenmandeln als Reaktion auf Infektionen 
überwuchern läßt. — Diese Infektion kann eine derartige sein, 
welche wir leicht erkennen können, wie z. B. Scharlach, Morbilli, 
Lues, Tuberkulose usw., — doch kann sie auch eine solche sein, die 
wir kaum bemerken, oder vielleicht spezifisch gar nicht nachweisen 
können. Auf dieser Basis müssen wir jede Annahme, welche aus- 
schließlich in irgendeiner Allgemeininfektion die Ursache der ade- 
noiden Vegetation sucht, und in jedem Falle Syphilis oder Tuber- 
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kulose vermutet, für einen Irrtum halten. Doch ist es allerdings 
auch wahr, daß in den anamnestischen Daten der schwachbegabten 
Kinder Lues, Tuberkulose oder Alkohol fast in jedem Falle eine 
Rolle spielen und auch hierin zum großen Teil die Ursache der 
50 Proz. der adenoiden Erkrankung gegen 15 Proz. bei normalen 
Kindern liegen kann. 

Es ist nun fraglich, ob zwischen der adenoiden Vegetation und 
der schwachen Begabung ein Zusammenhang besteht ? 

Man denkt dabei unwillkürlich an die GurE'sche Aprosexia 
nasalis, — doch ist dies ganz unrichtig, da man über Aprosexia 
nasalis nur bei normalbegabten Kindern sprechen kann. 

Jene feinen Veränderungen, welche sich einerseits auf die 
schwache Konzentrierungsfähigkeit der Aufmerksamkeit und auf 
ihre rasche Ermüdung, andererseits auf die (edächtnisschwäche, 
schwere Auffassung und Kopfschmerzen beziehen, und welche GUYE 
unter dem Namen Aprosexia nasalis zusammenfaßte, kann man 
tatsächlich bei normalen Kindern mit adenoiden Vegetationen an- 
treffen. Bei den Schwachbegabten finden sich aber diese Symptome 
in gesteigertem Maße vor, aber aus anderen Ursachen, und unge- 
achtet dessen, ob adenoide Vegetationen vorhanden sind oder nicht. 
Jedenfalls verursacht die adenoide Wucherung auch bei diesen 
psychologische Störungen, aber diese feineren Fehler sind neben den 
vorhandenen groben Veränderungen kaum zu bewerten. 

Bei den schwachbegabten Kindern habe ich bei allen 105 Fällen 
von Adenoid die Entfernung der Rachenmandel vorgeschlagen, doch 
gaben die Eltern hierzu bloß in 42 Fällen ihre Einwilligung. Der 
Eingriff ist, wie ja bekannt, nicht groß, ich mußte die Operation 
bloß in zwei Fällen in der Narkose machen, die übrigen verhielten 
sich ruhig. Bei der Nachbehandlung haben auch zwei Fälle Schwierig- 
keiten bereitet, da sie trotz meiner Erkundigung nicht mitteilten, 
daß sie hämophil sind (S. Restö, Drei geheite Fälle von hämophilen 
Nachblutungen nach Abtragung von adenoiden \Wucherungen). — 
Ich habe gewöhnlich haselnußgroße, nicht selten auch nußgroße 
Vegetationen entfernt, und die operierten Patienten seit 1—2 Jahren 
wiederholt nachgeprüft. Ich habe auch die Aufmerksamkeit der 
Herren Lehrer auf diese Kinder gelenkt und wir können unsere Be- 
obachtungen folgendermaßen zusammenfassen: 

Am auffallendsten ist die Besserung der Atmung; die orale, 
geräuschvolle Atmung verwandelt sich, von wenigen Ausnahmen ab- 
gesehen, in eine gesunde, ruhige, nasale Atmung, was besonders die 
Eltern am schlafenden Kind beobachteten. 
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Er folgert aus seinen Ergebnissen, daß die behinderte Nasen- 
.atmung die Ursache der Aprosexie sei. 

Meiner Ansicht nach gibt es hier noch einen Faktor, welcher 
— wenn vielleicht nicht allein — aber jedenfalls am ehesten das 
Bild der Aprosexie hervorzurufen imstande ist; dies ist der in- 
folge vonadenoiden Vegetationenentstehende Mittel- 
ohrenkatarrh. 

Wie aus Tab. IV ersichtlich, ist bei adenoiden Vegetationen 
eine normale 'Trommelfellhöhle eine Ausnahme; fast in jedem Falle 
ist ein Katarrh der Tuba und des Mittelohres anzutreffen. Von 
Kindern hören wir es selten, aber sich beobachtende, intelligente 
Erwachsene klagen oft bei Mittelohrkatarrh über Eingenommenheit 
des Kopfes, lästigen Druck im Kopfe, Unlust und Unfähigkeit zu 
geistiger Arbeit, Gedächtnisschwäche, welche Begleiterschei- 
nungen des Mittelohrkatarrhes (wie dies in PoLLITZER's 
klassischem Lehrbuch, S. 257, zu lesen ist) auch die Symptome der 
Guye’schen Aprosexie bilden. 

Wenn also das Adenoid die Aprosexie durch Hervorrufen des 
Mittelohrkatarrhes verursacht, können wir durch Entfernung 
der Vegetationen bloß die Besserung der Symptome 
des Mittelohrkatarrhes erwarten, — selbstverständlich 
nebst Besserung der Atmung. 

Die Heilpädagogen wenden gegen die Abtragung der Vegeta- 
tionen ein, daß diese bei den Schwachbegabten selbst die Nasen- 
atmung nicht in jedem Falle bessert; ich kann hierauf erwidern, 
daß dies auch bei normalen Kindern nicht geschieht, wenn die 
Nasenatmung noch ein anderes Hindernis hatte. 

Nach Tab. III und IV kommen aber mit den adenoiden Vege- 
tationen zusammen die verschiedensten Hindernisse der Nasen- 
atmung vor, am häufigsten Hypertrophie der unteren Muscheln. 
Diese Anschwellung geht, nach Oxopı, von selbst rasch zurück, wenn 
sie durch Stauung infolge der Vegetationen hervorgerufen war; 
wenn sie aber nicht verschwindet, muß sie ebenfalls operiert werden, 
wenn wir eine freie Nasenatmung erzielen wollen. 

Die Sprachfehler hören selbstredend durch die Entfernung 
der adenoiden Vegetationen nicht auf, — obwohl die meisten Autoren 
anerkennen, daß sie nach ihr besser korrigiert werden können. 
wenn das Sprechen von Nasallauten begleitet ist, bleiben diese 
erst dann weg, wenn die Nasenatmung schon durch nichts be- 
hindert wird. Jene Störungen der Sprache hingegen, welche teil- 
weise durch Mangelhaftigkeit des Gehörorgans aufrecht erhalten 
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waren, können durch den operativen Eingriff sehr günstig beeinflußt 
- werden. 

Es sei mir schließlich noch gestattet, mit KRAEPELIN und 
Weysanpr die Ärzte zum eifrigen Beobachten der Schüler der Hilfs- 
schulen aufzufordern. KRAEPELIN hat als Psychiater in erster Reihe 
die Schätze seines eigenen Spezialfaches vor Augen, er erwartet lehr- 
reiche Resultate zur Frage des Alkoholismus, der Syphilis, der Ver- 
erbung usw.; ich als Arzt der Sinnesorgane kann hinzufügen, daß 
wir auch für die Ohrenheilkunde zahlreiche wertvolle Ergebnisse 
von diesen Untersuchungen erwarten können. Doch wie immer sich 
der wissenschaftliche Wert dieser Untersuchungen gestalten wird, 
die genaue otiatrische Prüfung der Zöglinge in den Hilfsschulen 
bildet in erster Reihe das Interesse der Schüler selbst, wir müssen 
alles für die Besserung der Schwerhörigkeit aufbieten, um die so 
schwer erreichbare Aufmerksamkeit dieser Schüler, besonders die 
akustische Aufmerksamkeit, welche die Basis des Unterrichtes bildet, 
je besser entwickeln zu können. 
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Nachdruck verboten. 


Aus dem anatomischen Laboratorium der K. Universitätsklinik für Gemüts- 
und Nervenkrankheiten in Tübingen. 


Gliose des Gehirns und Schwachsinn. 


Forensischer Fall, auf@rund der histopathologischen 
Untersuchungen entschieden. 


Von 


Dr. E. Schnizer. 
K. Württ. Oberarzt, kommandiert zur Klinik. 


Nur selten kommt der pathologische Anatom in die Lage, bei 
den im täglichen Leben noch wichtigen, mittleren Graden des an- 
geborenen Schwachsinns den Nachweis histologischer Veränderungen 
des Gehirns zu führen. 

Bei derartigen Menschen wird gewöhnlich die Sektion überhaupt 
nicht ausgeführt oder aber wird von einer genaueren mikroskopischen 
Untersuchung des Gehirns Abstand genommen, wenn dieses makro- 
skopisch keine Veränderungen zeigt. Daß aber bei gewissen Formen 
des Schwachsinns die anatomische Untersuchung für die Klinische 
Deutung verwertbare histo-pathologische Veränderungen ergeben 
kann, die unter Umständen von weittragender praktischer Be- 
deutung sein können, mag ein gerichtlich gewordener Fall lehren, 
bei dem das forensische Urteil von dem Ergebnis der anatomischen 
Untersuchung vollkommen abhängig war. Es dürfte deshalb von 
Interesse sein, gerade in dieser Zeitschrift darüber zu berichten. 

Unsere Beobachtung hat folgende Vorgeschichte: Am 4. November 
1909 stellten die Eltern des 11jährigen Schülers J. F. aus G. Straf- 
antrag gegen den Lehrer H. Ihr Sohn werde von H. der ihn 
nicht leiden könne, „wegen seiner geringen Begabung chikaniert“. 
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Der Knabe sei in der Tat nicht sonderlich begabt, arbeite aber, 
was er könne; er sei auch kein „Lümmel“. Am 28. Oktober, als 
der Knabe einige Rechenaufgaben nicht lösen konnte, habe der 
Lehrer H. ihn mit 4 „Tatzen“ bestraft, dann mit, den Fäusten 
etlichemale in das Gesicht geschlagen, so daß er sich die Zunge 
beinahe durchgebissen habe. Nachher habe er ihn noch aus der 
Schulbank herausgezogen und mit dem Stock auf ihn eingehauen, 
bis er zu Boden gefallen sei. Er habe ihn dann „weiter drang- 
saliert“, bis er beinahe nicht mehr imstande gewesen sei, sich zu 
erheben. Tags darauf habe der Knabe nicht mehr in die Schule 
gehen können, er sei am ganzen Leib zerschlagen gewesen. Man 
habe einen Arzt zu Rate ziehen müssen, dieser habe „Fallkrämpfe“ 
festgestellt. 

Die Zeugenvernehmungen ergaben einen etwas anderen Sach- 
verhalt. Zunächst war das Datum des Vorfalls selbst nicht mehr 
mit Sicherheit festzustellen. Der Lehrer H. gab an, die Züchtigung 
müsse sich am 21. Oktober ereignet haben, da der Knabe seit 
dem 22. in der Schule fehle. F. sei ein „schwaches Talent, be- 
schränkt und stinkfaul“. Weil er seine Aufgaben nicht gemacht 
hatte, habe er an jenem Tage 4 Tatzen bekommen; einige Streiche, 
die für das Hinterteil bestimmt waren, haben vielleicht die Arme 
oder Beine getroffen, weil der Knabe im Kreise herumgesprungen 
sei. Der Junge habe sich dann losgerissen, sei hingefallen und 
habe liegend noch einige Streiche auf das Gesäß bekommen. Es 
könne sein, daß er mit dem Fuß an die Füße des Knaben „getippt“ 
habe, damit dieser aufstehe. Er habe ihm aber weder Fußtritte 
noch einen Schlag mit der Faust in das Gesicht versetzt. Letzteres 
wurde auch von anderen Schülern bestritten, während diese ziemlich 
einheitlich aussagten, daß F. auch noch 2 Schläge mit der flachen 
Hand auf den Hinterkopf bekommen habe. 

Tatsache ist, daß der Wundarzt A. am Tage nachher blau 
gefärbte Striemen an Armen und Beinen, an der rechten Schulter 
und am Gesäß des Knaben gesehen hat, deren Überreste Ober- 
amtsarzt Dr. K. am 10. November noch in Form von braunen 
Streifen vorfand. Erwiesen ist auch durch die Aussagen des 
Bruders des J. F. daß der Knabe im Herbst 1909 bei Nacht 
öfters unruhig war und morgens um 4 oder 5 Uhr aufstehen 
und in die Schule gehen wollte In der Nacht vom 20. zum 
21. Oktober, also der Nacht vor dem Vorfall, stieß er Schreie aus 
und jammerte. Er zitterte und hatte Krämpfe in den Armen; auf 
Anrufe reagierte er nicht. Der Anfall hatte angeblich 3 Minuten 
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gedauert. Am folgenden Morgen hatte der Knabe über Schmerzen 
in der Zunge geklagt. Als er nachmittags von der Schule kam, 
hatte er — wie die Schwester beobachtet hat — eine Verletzuug 
an der Zunge. In der dem Vorfall folgenden Nacht hatte er, wie 
aktenmäßig festgestellt wurde, 2 Anfälle und in den nächsten 
Tagen noch weitere. Die Anfälle begannen mit einem Schrei, 
waren von Bewußtlosigkeit begleitet und verliefen mit Krämpfen 
in Armen und Beinen und Zuckungen im Gesicht. Sie scheinen 
_ also typische epileptische Krämpfe gewesen zu sein. Früher hatte 
der Knabe angeblich nie an solchen Anfällen gelitten. Über seine 
früheste Jugend haben wir leider keine genauen Angaben. An 
Schwindelanfällen oder Ohnmachten hat er nie gelitten, wenigstens 
finden wir dies in den Akten nicht erwähnt. Auch die Angaben 
über seine erblichen Verhältnisse sind sehr spärlich. Eine gewisse 
Belastung scheint allerdings vorzuliegen. Beide Eltern werden als 
unzuverlässig bezeichnet, weil sie trinken; eine Schwester sei ver- 
krüppelt, ein Bruder habe im Alter von 8 Jahren nach einem Blitz- 
schlag ein halbes Jahr lang an Anfällen gelitten. 

Anfang November 1909 wurden bei F. die Anfälle seltener, um 
im Dezember in gehäufter Zahl wiederzukehren. Am 2. Dezember 
hatte er von abends 5 Uhr bis nachts 12 Uhr halbstündlich Kram pf- 
anfälle. Am 6. Dezember trat ein Dämmerzustand auf, auch am 
19. Dezember — als Oberamtsarzt Dr. K. den Knaben wieder sah — 
bestand noch ein abnormer Geisteszustand mit motorischer Unruhe, 
unmotiviertem Lachen und zerfahrenem Wesen. Der Knabe klagte 
damals über Schmerzen in den Gliedern und über Unfähigkeit zu 
stehen, die bei dem „nicht stark heruntergekommenen“ Kranken als 
hysterisch aufgefaßt wurden. Es bestand so der Verdacht, daß der 
Zustand des Kranken zum Teil durch suggestive Einflüsse be- 
dingt sei, daß vielleicht ein großer Teil der Anfälle hysterischer 
Natur sei. 

Anfangs Januar 1910 häuften sich die Anfälle wieder, am 
13. Januar traten solche in halbstündigen Pausen auf, ähnlich am 
14. Januar. Der Kranke war benommen. Am 14. Januar 1910 abends 
9 Uhr starb er im Status epilepticus. 

Der Tod des Knaben hatte die vom Gericht vorher bereits 
angeordnete Beobachtung in der hiesigen Klinik vereitelt. Es 
erging deshalb an die Klinik der Auftrag, durch die anatomische 
Untersuchung des übersandten Gehirns festzustellen, ob die Er- 
krankung und der Tod des Knaben in ursächlichem Zusammenhang 
mit seiner Züchtigung durch den Lehrer stehe, bzw. ob diese Züch- 
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tigung auf den Verlauf und den Ausgang des schon vorher be- 
stehenden Leidens von Einfluß gewesen sei. 

Die gerichtliche Sektion fand 3 Tage nach dem Tode des 
Knaben statt. Sie ließ an den inneren Organen keine Veränderungen 
von Belang nachweisen. Am Schädel fehlte äußerlich jede Spur 
einer Verletzung. Auch die Schädelknochen und die Dura ließen 
nichts Abnormes erkennen, die Pia war leicht abzuziehen. 

Das Gehirn kam. erst 72 Stunden nach dem Tode in der hiesigen 
Klinik an. Es war verhältnismäßig schwer und hatte ein Gewicht 
von 1340 g.) Von einer Atrophie in toto oder in einzelnen Ab- 
schnitten war nichts wahrzunehmen, die Hirnwindungen waren sehr 
gut ausgebildet. Eine Veränderung der Konsistenz konnte an dem, 
durch Formol oberflächlich etwas angehärteten Gehirn nicht wahr- 
genommen werden. Die Gefäße an der Basis waren sehr zart. Die 
kleinen Arterien der Hirnoberfläche waren stark injiziert, die Venen 
prall gefüllt. Auf dem rechten Occipitallappen war eine linsen- 
große Blutung zu sehen, die nicht verstreichbar war und über die 
man deutlich ein Gefäß hinwegziehen sah. Sonst waren keine 
weiteren Blutungen an der Oberfläche bemerkbar. 

Auf Frontalschnitten erschien die Hirnsubstanz etwas anämisch. 
Die Ventrikel ließen keine Erweiterung erkennen. Die Rinde war 
breit und hob sich gut vom Mark ab. Die Marksubstanz zeigte 
eine derbe Beschaffenheit. Nur im rechten Stirnhirn in der Nähe 
der Mantelkante schien der Übergang vom Mark in die Rinden- 
substanz verwischt. Das Mark war hier derber und von elfenbein- 
artigem Aussehen, die Rinde etwas blasser. Sonstige Veränderungen 
waren makroskopisch nicht wahrzunehmen. Später, nachdem wir 
durch die mikroskopische Untersuchung darauf aufmerksam geworden 
waren, fanden wir an der Oberfläche der Hirnwindungen zahlreiche 
kleinste Höckerchen. 

Die Deutung des nunmehr zu schildernden mikroskopischen 
Befundes verlangte natürlich ganz besondere Vorsicht. Wie schon 
erwähnt, konnte das Gehirn erst 72 Stunden nach dem Tode sach- 
gemäß in Konservierungsflüssigkeiten eingelegt werden. Man mußte 
also bereits mit dem Vorhandensein beträchtlicher kadaveröser 
Kunstprodukte rechnen. Wir haben deshalb davon abgesehen, die 


1) Wenn man das Durchschnittsgewicht des Gehirns eines erwachsenen 
Mannes auf 1360 g setzt und bedenkt, daß das Gehirn in nicht frischem 
Zustand oberflächlich in Formol angehärtet zur Gewichtsbestimmung ge- 
langte, so wird man das Gehirn als schwer bezeichnen müssen. 
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feineren Veränderungen der Ganglienzellen weiter zu verfolgen, da 
bekanntlich diese Elemente Leichenveränderungen besonders früh 
und stark ausgesetzt sind und haben uns auf das Studium der 
zweifellos noch im Leben entstandenen, pathologischen Verände- 
rungen beschränkt. Ich meine hier in erster Linie das Ver- 
halten der Glia. 

Als Untersuchungsmethode für die Glia diente uns hauptsäch- 
lich die von MERZBACHER angegebene.!) Für eine Reihe von Prä- 
paraten kam auch die Weıcerr'sche Methode und die vor kurzem 
von ALZHEIMER angegebene °) in Anwendung. Die Markfasern wurden 
nach WEIGERT-PaL gefärbt. 

Zunächst ergab die mikroskopische Untersuchung der schon 
makroskopisch sichtbaren Höckerchen, daß es sich hierbei um den 
sogenannten Status verrucosus handelte, den Range und andere 
Autoren beschrieben haben, und der als Entwicklungshemmung auf- 
gefaßt wird. Als eine weitere angeborene Anomalie erwähne ich 
das mehrfach an Präparaten von uns beobachtete Vorkommen einzelner 
Ganglienzellen im tiefen Marklager des Großhirns, eine Heterotopie, 
wie sie sich ja namentlich in Idiotengehirnen findet. 

Die an der Oberfläche des Hinterhaupts beobachtete Blutung 
erwies sich als ein Blutextravasat, das zum Teil in die Pia, teil- 
weise auch in die Gehirnsubstanz der oberflächlichsten Rinden- 
schichten eingedrungen war. Die Blutkörperchen fanden sich in 
dem Gewebe der Hirnrinde locker eingefügt, ohne daß es zu einer 
sichtbaren Zerstörung der Hirnsubstanz gekommen wäre. Offenbar 
handelte es sich um eine ganz frische Blutung. Die Pia war in 
der Umgebung dieser Stelle von Lymphocythen durchsetzt; die 
betreffende Hirnwindung bot mit ihren prall gefüllten Venen das 
Bild einer venösen Stase. Ähnliche, kleinere Blutungen traten bei 
der mikroskopischen Untersuchung an zwei anderen Stellen der 
Hirnoberfläche zutage. In verschiedenen anderen Rindengebieten 
fanden sich zerstreut kleinere frische, kapilläre Blutungen. 

Die stärksten pathologischen Veränderungen fanden wir bei 
unserer Untersuchung an der Glia. Ein annähernd normales Ver- 
halten derselben konnten wir nur an Präparaten der Hinterhaupts- 
gegend und des Schläfenlappens, sowie am Kleinhirn nachweisen, 
während die übrigen Hirnteile mehr oder weniger große Mengen 


1) Journal für Psychologie und Neurologie, Bd. XII, 1908. 
2) NISSL-ALZHEIMNR, histologische und histopathologische Arbeiten 
über die Großhirnrinde, 1910, III. Band, 3. Heft, Methode IV, S. 408. 
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pathologischer Glia aufwiesen. Es handelte sich hierbei in erster 
Linie um eine starke Vermehrung der Gliakerne, die besonders im 
Mark, oft auch in der Rinde nachzuweisen war. Manchmal waren 
die Gliakerne in Reihen oder in kleinen Gruppen angeordnet, oder um- 
schlossen zu 6 oder $ringsum eine Ganglienzelle, eine Erscheinung, die 
bekanntlich zur Bezeichnung Neuronophagie geführt hat, wobei die 
Vorstellung zugrunde liegt, die primär oder sekundär gewucherten 
Gliazellen seien mit dem Absterben der Ganglienzellen in Verbindung 
zu bringen. 

In der makroskopıisch schon als verändert angesprochenen Partie 
des rechten Stirnhirns zeigte sich ein dichter Filz langer, feiner 
Gliafasern. Die Beziehungen der Fasern zu den zahlreich vor- 
handenen Kernen ließen sich nur selten nachweisen, zumal da der 
protoplasmatische Anteil der Gliazellen nur stellenweise schwach 
sichtbar geworden ist. An anderen Stellen, besonders ausgeprägt 
an einem Schnitt aus der Gegend der Zentralwindung, fand sich 
die gliöse Randzone verdichtet, die Fasern zum Teil auch verdickt. 
Von dieser in der Hauptsache parallel zur freien Oberfläche an- 
geordneten Randzone strahlten zahlreiche Fasern ungleichmäßigen 
Kalibers senkrecht in die Tiefe und reichten etwa bis in die Schicht 
der kleinen Pyramidenzellen. Zwischen ihnen traf man noch eine 
Reihe vielstrahliger Gliazellen mit deutlich sichtbarem Protoplasma- 
leib. An einem anderen Präparat, an dem der Status verrucosus 
besonders deutlich war, konnte man in der obersten Rindenschicht 
außerordentlich viele Gliazellen mit gut gefärbten Protoplasmaleib 
erkennen. Auch hier reichten dicke Fasern bis in die Schicht der 
kleinen Pyramidenzellen hinab. 

Eine Vermehrung der faserigen Glia konnten wir auch unter 
dem Ependym des Unterhorns und dem des Thalamus opticus nach- 
weisen. Während unter normalen Verhältnissen, wie uns ver- 
gleichende Untersuchungen an anderen Gehirnen gezeigt haben, 
unter dem Epithel nur ein feines Gliafasergerüst zu erkennen ist. 
das der Ventrikelwand parallel verläuft, fan/en wir hier ein dickes, 
starres Maschenwerk. Um den Zentralk/mal fanden sich dünne, 
wellige Gliafaserzüge, die der Längsrishtung des Zentralkanals 
parallel verliefen. i 

Auf Balkenquerschnitten und in 'der Capsula interna fanden 
wir mehrere kleine, rundliche Herde, die aus einem lockeren 
faserigen Gliagerüst bestanden, in dem vereinzelte Gliakerne waren. 
Auf WEIGERT-PAL-Präparaten erschienen diese Herde makroskopisch 
in dem sonst gut gefärbten Präparat als nicht ganz Stecknadel- 
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kopfgroße, graue Flecke, in denen bei starker Vergrößerung ver- 
einzelte perlschnurartig aufgetriebene Markfasern noch zu erkennen 
waren. Es handelte sich also um Ausfall von Markfasersträngen, 
die durch Gliagewebe ersetzt waren. Die Untersuchung des Ammons- 
horns ergab keinen pathologischen Befund; auch im Kleinhirn konnten 
wir keine Veränderungen nachweisen. 

In Präparaten, die nach der ALZHEIMER schen Methode gefärbt 
waren, konnten wir keine amöboiden Gliazellen erkennen. Die 
FiscHErR-HERXHEIMER'sche Fettprobe fiel negativ aus. 

An den Ganglienzellen konnten wir diffuse Veränderungen nach- 
weisen, die an chromatolytische Prozesse erinnern. Es läßt sich 
nicht entscheiden, inwieweit diese Veränderungen erst postmortal 
durch kadaveröse Vorgänge bedingt wurden, und wir erwähnen sie 
deshalb nur, ohne daraus irgendwelche Schlüsse ziehen zu wollen. 
Es liegt nahe, daran zu denken, daß durch eben diese kadaverösen 
Veränderungen auch der Ausfall unserer Gliauntersuchungen irgend- 
wie hätte beeinflußt werden können. Obwohl der ganze histolo- 
gische Befund das Mitspielen von Kunstprodukten recht unwahr- 
scheinlich erscheinen läßt, haben wir doch eine Kontrolle durch 
Vergleichspräparate vorgenommen. Wir haben Stückchen eines 
normalen Gehirns 3 Tage lang ohne Konservierungsflüssigkeit auf- 
bewahrt und dann nach derselben Methode behandelt. Gliaver- 
änderungen im Sinne einer Vermehrung der Fasern ließen sich an 
diesem Gehirn nicht wahrnehmen. 

Ein diffuses Auftreten von Gliakernen und Gliafasern an ab- 
normer Stelle, eine Vermehrung der normal vorhandenen Glia an 
anderen Stellen, herdförmiger Ausfall von Marksubstanz mit Ersatz 
durch Gliawucherung war also das Resultat unserer histologischen 
Untersuchung. 

Diese Veränderungen werden gewöhnlich der sogenannten Gliose 
oder Sklerose des Gehirns zugerechnet. Unter diesem Namen werden 
wahrscheinlich verschiedene pathologische Zustände zusammengefaßt, 
auf die wir hier aber nicht näher eingehen wollen. Es genügt uns 
der anatomische Nachweis, daß es sich hier zweifellos um ein 
krankes Gehirn gehandelt hat. Aus der Art und der Ausbreitung 
der von uns gefundenen, histologischen Veränderungen kann man mit 
Sicherheit mindestens auf ein längeres Bestehen des Krankheits- 
prozesses schließen. Auf Grund dieses anatomischen Befundes 
konnte Professor Dr. Gaupp in dem geforderten Fakultätsgutachten 
die Entstehung des Gehirnleidens, das unter dem Bilde eines 
Schwachsinns begonnen und als rasch progressive Epilepsie zum 
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Tode geführt hatte, durch die in Frage stehende Mißhandlung in 
der Schule ausschließen. Auch eine Verschlimmerung durch dieselbe 
war nicht anzunehmen, da epileptische Krämpfe erfahrungsgemäß 
bei solehen Gliosen ohne besonderen äußeren Anlaß auftreten und 
den Beginn einer rasch zum Tode führenden Verschlimmerung dar- 
stellen können. Zu dieser Auffassung sind wir auch durch das 
Ergebnis der gerichtlichen Untersuchung berechtigt, welche die 
Schläge an den Kopf überhaupt nicht mit Sicherheit nachgewiesen, 
dagegen ergeben hat, daß der Beginn der so verhängnisvoll. ge- 
wordenen Serie von Anfällen bereits in der Nacht vor der Mib- 
handlung eingesetzt hatte. Es handelte sich also um ein rein zu- 
fälliges Zusammentreffen von Krankheitsverschlimmerung und Miß- 
handlung. 

Während also auf Grund der anatomischen Untersuchung die 
Mißhandlung als ätiologischer Faktor auszuschließen war, glauben 
wir aus unserem Befund andere wichtige Schlüsse in ätiologischer 
Hinsicht ziehen zu müssen. Das untersuchte Gehirn wies eine 
Reihe angeborener Entwicklungsstörungen auf, so den Status verru- 
cosus und die Heterotopie von Ganglienzellen im tiefen Markweiß. 
Der Gedanke liegt daher sehr nahe, daß es sich in unserem Fall, 
wie bei der diffusen Gliose oder Sklerose überhaupt um einen an- 
geborenen Prozeß handelt, wie dies schon von anderen Autoren in 
Erwägung gezogen worden ist. Im Einklang mit dieser Auffassung 
stände das klinische Bild, das auf einen angeborenen Schwachsinn 
hinweist. Ob dieser Krankheitsprozeß dann mehr als eine Form 
einer Entwicklungshemmung nach der Geburt oder als eine ange- 
borene gliöse Diathese, also eine abnorme Neigung zu Gliabildung 
als Reaktion auf einen noch unbekannten Reiz hin, aufzufassen wäre, 
lasse ich dahingestellt. Letzteres hat besonders MERZBACHER für 
gewisse Formen des Glioms betont. 

Schwierig ist auch die Einreihung unseres Falles in eine der 
bekannten Formen der Gliose. Trotz des Vorkommens einzelner 
kleiner Herde steht der ganze Prozeß doch der diffusen Sklerose am 
nächsten, wenngleich wir in einzelnen Teilen des Hinterhaupts- und 
des Schläfenlappens keine Veränderungen nachweisen konnten. Von 
einer lobären Begrenzung konnte man nicht reden, insbesondere war 
keine Spur von einer, dabei meist beobachteten Atrophie nachzu- 
weisen. Aufeine Abgrenzung gegen den Sammelbegriff der Epilepsie, 
mit ihrem bald fehlenden, bald so verschiedenen Ergebnis an patho- 
logisch anatomischen Veränderungen möchte ich an dieser Stelle 
verzichten. Die auch von uns gefundenen subpialen und paren- 


220 E. SCHNIZER, Gliose des Gehirns und Schwachsinn. 


chymatösen Blutungen sind ja beim Status epilepticus schon häufig 
beschrieben worden, und lassen sich also mit den epileptischen An- 
fällen in Verbindung bringen. 

Die uns praktisch am wichtigsten erscheinende Schlußfolgerung 
ist wohl die, daß der Schwachsinn in unserem Falle organisch be- 
dingt war und daß alle Erziehungsversuche durch strenge Mittel 
nur als unnütze Mißhandlungen zu betrachten sind. Es entzieht 
sich einer Schätzung, wie oft Träger ähnlicher Gehirne ähnlichen, 
natürlich völlig fruchtlosen pädagogischen Versuchen ausgesetzt 
werden! 

Zum Schlusse möchte ich noch den Wert der von MERZBACHER 
angegebenen Methode zur Darstellung der Gliafasern, der ich mich 
in erster Linie bediente, betonen. Sie erwies sich als ein sehr 
brauchbares Verfahren für pathologische Glia, in unserem Fall auch 
schon deshalb, weil es sich mit Rücksicht auf den in Untersuchung 
befindlichen Angeklagten darum handelte, innerhalb kurzer Zeit zu 
einem Urteil zu gelangen. Die Methode hatte es ermöglicht, inner- 
halb weniger Tage, zum Teil bereits 2 Tage nach der Formol- 
fixierung eine große Menge von Präparaten aus den verschiedensten 
Teilen des Gehirns anzufertigen und so die gerichtsärztliche Frage 
rasch zu klären. 


-o 
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BINSWANGER.) 


Wandertrieb bei psychopathischen Kindern. 
Von 


Dr. Max Seige. 


Seit den Veröffentlichungen Schuutze’s (8) über die Zustände von 
krankhaftem Wandertrieb, der ersten Bearbeitung dieses Themas, 
die wir in der deutschen Literatur finden, ist die Debatte über 
dieses Symptom nicht wieder zur Ruhe gekommen. Wir finden es als 
Fugue, als Dromomanie oder auch Poriomanie beschrieben; gerade 
der letzte Ausdruck, den wir Donare (2) verdanken, hat sich leider 
recht eingebürgert und es ist Räcxe(7) und ScamuLtze(10) nur zu- 
zustimmen, wenn sie sich gegen die Einführung einer neuen „Manie“ 
wenden, während mit dem Worte nur ein Symptom bezeichnet 
werden soll, das sich bei den verschiedenen Krankheiten findet. 
Über die Anteilnahme der verschiedenen Krankheiten an den Zu- 
ständen von Wandertrieb existieren auch heute noch die ver- 
schiedensten Meinungen. Dachte man zuerst fast nur an Epilep- 
tiker, so kam HErLBRONER (5), der in seiner Monographie alle damals 
bekannten Fälle zusammenstellte, dazu, daß nur der fünfte Teil 
Epileptiker sei, während das Gros der Hysterie angehörte. Im 
Gegensatz hierzu fand Schutze (10) bei einer großen Anzahl von 
Fällen keine einzige Hysterie. Zum Teil mögen diese widersprechen- 
den Angaben wohl darauf beruhen, daß man in früheren Jahren 
unter diese Zustände verschiedene Krankheitsbilder einordnete. Es 
ist das Verdienst von RÄckE(7), darauf hingewiesen zu haben, daß 
die Wanderungen im Dämmerzustande mit aufgehobenem Bewußt- 
sein scharf von dem einfachen Wandertrieb unterschieden werden 
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müssen. Für die Wanderungen im Dämmerzustande besteht im 
allgemeinen Amnesie, die jedoch nicht ausschließt, daß sich einzelne 
Ereignisse inselartig in der Erinnerung herausheben. Charakte- 
ristisch für derartige Amnesien ist jener Fall BınswanGer’s (1), der 
in einem 14 Tage dauernden Dämmerzustande aus Thüringen nach 
Schlesien wanderte. Er erinnerte sich von dieser ganzen Wande- 
rung nur einiger Stunden, in denen er die Auskunft bekam, daß er 
sich hinter Dresden befinde. Im Gegensatz hierzu ist für jene in- 
folge eines einfachen Wandertriebes ausgeführte Reisen die Erinne- 
rung völlig erhalten, wenn auch nach ScHhuLTze (10) infolge der vor- 
handenen Stimmungsanomalien oft die Merkfähigkeit etwas herab- 
gesetzt ist. Diese Stimmungsanomalie ist wohl meist die psycho- 
logische Grundlage aller dieser Wanderzustände; ja HEILBRONNER 
faßt sogar ihre übergroße Mahrzahl als die krankhafte Reaktion 
degenerativ veranlagter Individuen auf dysphorische Zustände auf 
und SCHULTZE vermißte in keinem seiner Fälle eine initiale Ver- 
stimmung. Selbstverständlich kann diese Verstimmung sowohl 
endogen sein (wie wir es häufig bei Epileptikern sehen) oder exogen 
in das Individuum hineingetragen werden. Nach HEILBRONNER ge- 
nügen dann in der Folge immer geringere Reize, um diese Zustände 
auszulösen und ich(11) habe an anderer Stelle darauf hingewiesen, 
daß hier sicherlich eine der Wurzeln des Landstreichertums liegt, 
vor allem, wenn die Scheu vor der Rückkehr hinzukommt. Diese 
initiale Verstimmung kann in Fällen, wo es sich um die forensische 
Begutachtung von Fugue-Zuständen handelt, von großer Wichtigkeit 
sein und gerade diese forensische Wichtigkeit ist es ja, die dem 
psychopathischen Wandertriebe seine weit über das gewöhnliche Maß 
hinausgehende Bedeutung verleiht. Schon das einfache Weglaufen 
kann eine schwere Straftat darstellen, nämlich im militärischen 
Leben (siehe hierüber die ausführliche Arbeit von STIER (19)), 
während in bürgerlichen Leben wohl nur der Kontraktbruch in Frage 
kommt. Bedeutend verwickelter wird die Situation, wenn Leute 
in diesem Zustande fremdes Geld mit wegnehmen und verbrauchen. 
Man ist sich jetzt wohl darüber einig, daß ein einfaches Weglaufen 
auch ohne ersichtlichen Grund, keinesfalls als krankhaft zu be- 
zeichnen sein kann, sondern daß es dringend erforderlich ist, in 
allen diesen Fällen den Habitualzustand der Individuen zu be- 
trachten und eventuell nachzuweisen, daß es im übrigen auch psycho- 
pathische Züge zeigt und anders auf äußere Reize reagiert als voll- 
wertige Menschen. Als ein Punkt von Wichtigkeit wird auch oft 
hervorgehoben, daß sich bis in das Kindesalter hinein bei derartigen 
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Kranken Zustände von Wandertrieb verfolgen lassen. Jedoch trotz 
der großen Wichtigkeit dieser Tatsache finden sich in der Literatur 
nur wenig Fälle von Fugues im Kindesalter verzeichnet. Natürlich 
ist überhaupt bei der Annahme eines krankhaften Wandertriebes 
besondere Vorsicht geboten. VoGr(15) weist darauf hin, daß affekt- 
betonte Vorstellungen bei Kindern überhaupt sich außerordentlich 
leicht aktivieren und damit zur Tat werden und daß z.B. ganz 
normale Kinder, die unter besonders schlechten Verhältnissen leben, 
im Augenblick einer begründeten Angst zu sinnlosem Fortlaufen 
kommen; auch HEILBRONNER macht darauf aufmerksam, daß bei 
Kindern Entweichen recht häufig im Anfange nur eine Folge des 
wirklich vorhandenen schlechten Gewissens ist. 

Es ist ja eine pädagogisch anerkannte Tatsache, daß überhaupt 
die Neigung zum Herumstreifen sehr oft nur der Anfang der Ver- 
wahrlosung eines Kindes ist, ja Spirzxner (12) nennt das Vagieren 
direkt die hervorstechendste Eigenart verwahrloster Knaben. In 
seiner ausführlichen Bearbeitung (woselbst sich auch die gesamte 
pädagogische Literatur über dieses Thema findet) erklärt er die 
Neigung zum Fortlaufen und Herumstreichen als eine pathologische 
Steigerung und Verwilderung des normalen Freiheitsgefühles und 
des frischen Dranges jedes Knaben, ungebunden Wald und Flur zu 
durchstreifen. Auch er macht darauf aufmerksam, daß es sehr 
schwer ist, diese Neigung zu unterdrücken, wenn sie einmal hervor- 
gerufen ist und daß sich einzelne dieser Kinder direkt sinnlos ge- 
bärden, wenn man sie schließlich wieder an geordnetes Leben ge- 
wöhnen will. Jedoch auch diesem erfahrenen Pädagogen ist auf- 
gefallen, daß sich unter den „Ausreißern“ ein großer Teil psycho- 
pathischer Kinder befinden und er sagt ausdrücklich, daß bei der 
näheren Betrachtung der Prozentsatz pathologischer Elemente sich 
weit höher herausstelle, als man im allgemeinen zu glauben geneigt 
sei. Es ist nun recht interessant, daß Spitzxer auch bei geistig 
gesunden Kindern die Neigung zu Vagieren fast nur bei Knaben fand und 
daß er meint, bei den Mädchen träte eher vorzeitige sexuelle Verderbnis 
an diese Stelle. Die psychiatrischen Bearbeiter des Themas fanden 
nämlich auch ein bedeutendes Überwiegen der Männer unter den 
Fugue-Zuständen, SchuLzzE fand überhaupt keine Frau unter seinen 
Fällen. Es ist diese Tatsache wohl also überhaupt auf eine physio- 
logisch geringere Neigung des weiblichen Geschlechtes zum Umher- 
streifen zurückzuführen, die sich schon im Kindesalter zeigt und 
dann unter pathologischen Verhältnissen noch schärfer hervortritt. 
Es gelang mir nämlich nicht, in der Literatur einen Fugue-Zustand 
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bei einem weiblichen Kinde zu finden, wenn ja auch allerdings, wie 
oben gesagt, nur über wenige dieser Kinder ausführlichere Ver- 
öftentlichungen existieren. Bei RäÄckE finden wir die Kranken- 
geschichten mehrerer Knaben veröffentlicht, die teils völlig grundlos, 
teils aus ganz geringen Anlässen wegliefen; es waren sämtlich aus- 
gesprochen schwachsinnige Kinder. Auch bei zwei von seinen er- 
wachsenen Epileptikern, die Wandertrieb zeigten, fand sich die An- 
gabe, daß sie als Kinder die Neigung zum Fortlaufen gezeigt hätten. 
ZIEHEN (17) weist in seiner Bearbeitung der Geisteskrankheiten des 
Kindesalters ebenfalls auf die nicht seltenen Fugue-Zustände bei ver- 
schiedenen Krankheitsformen hin. WeysanDT (16) macht darauf auf- 
merksam, daß hysterische Kinder beim Schulschwänzen und Fortlaufen 
vielfach unter dem Einflusse einer subjektiven Vorstellung angenehmen 
Inhalts stehen, die sie alles andere vergessen läßt. GANsER(4) sah 
unter derartigen Kranken häufig leicht schwachsinnige Kinder. 
Vocr(15), der eine Anzahl von Wanderzuständen bei Knaben be- 
schreibt, macht ausdrücklich darauf aufmerksam, daß man mit der 
Diagnose Epilepsie in diesen Fällen vorsichtig sein müsse, und daß 
in jedem einzelnen Falle Milieu, Motiv der Handlung und Verhalten 
des Kindes genau zu prüfen sein, die Zustände kämen unter besonderen 
Umständen bei gesunden Kindern, sonst aber bei Schwachsinnigen, 
minderwertigen Jugendlichen, bei Hysterischen und Epileptikern vor 
und könnten sich sämtlich äußerlich recht ähnlich sehen. STROH- 
MAYER, (17) der in seiner Monographie über die Psychopathologie 
des Kindesalters genauer auf den Wandertrieb eingeht, verdanken 
wir ebenfalls einige Krankengeschichten derartiger Kinder. Er sah 
die Zustände als Folge starker Affekterregungen, von endogenen 
Verstimmungszuständen, bei Hysterie, Epilepsie und bei Schwach- 
sinn. Eine ausführliche Bearbeitung unseres Themas finden wir bei 
Pıck (6). Nach seinen Untersuchungen entspricht die überwiegende 
Mehrzahl der Fälle dem auf dem Boden einer Psychasthenie zu- 
stande gekommenen Wandertriebe, der anfangs auf dem Boden einer 
Verstimmung entsteht, später aber durch das geringfügigste äußere 
Moment, ja ganz ohne bewußte Veranlassung, rein auf der Basis 
der Gewohnheit zustande kommen kann. Epileptischen Wandertrieb 
fand Pıck bei Kindern sehr selten, verhältnismäßig häufig jedoch 
hysterischen, bei dem er annimmt, daß eine überwertige „fascinie- 
rende“ Idee das Individuum zum Davonlaufen treibe. Dement- 
sprechend schlägt er auch für die Behandlung derartiger Kinder 
bei psychasthenischen die Vermeidung dysphorischer Momente, bei 
hysterischen die Entfernung der fascinierenden Idee aus dem Vor- 
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stellungsleben vor, auf jeden Fall muß die pathologische Gewöhnung 
durchbrochen werden, bzw. man darf sie überhaupt nicht aufkommen 
lassen. 

Wie wir sehen, sind die bis jetzt veröffentlichten Fälle noch 
nicht allzu zahlreich, so daß es wohl kein überflüssiges Beginnen 
ist, noch mehr kasuistisches Material herbei zu schaffen. Wir sehen 
in unserer Klinik derartige Kinder verhältnismäßig häufig, was 
allerdings wohl zum Teil daran liegt, daß der gut vorgebildete 
Volksschullehrerstand unseres Bezirks auf psychopathologische Fälle 
gut acht gibt und sie uns bereitwillig zuweist. So war es mir 
möglich, im vergangenen Winter in einer Sitzung der medizinisch- 
naturwissenschaftlichen Gesellschaft sechs Kinder mit Fugue-Zu- 
ständen vorzustellen, die sich gleichzeitig in unserer Klinik befanden. 
Die folgenden Fälle stellen denn auch insofern ein einheitliches 
Material dar, als sie sich auf einen ganz kurzen Zeitraum verteilen, 
sämtlich aus derselben Gegend stammen und von mir selbst genau 
untersucht sind. 


Fall I 


T. Z., 12 Jahre alt, aus Jena, Eltern gesund, auch im übrigen über 
Heredität nichts bekannt, wurde am 25. X. 09 bezirksärztlich der Klinik 
überwiesen. Normale Geburt, lernte gegen Ende des 1. Lebensjahres 
laufen und sprechen. Machte mit 4 Jahren eine leichte Masernerkrankung 
durch, soll seitdem leicht schwerhörig sein. Mit 11 Jahren Psoriasis. 
Leidet viel an Nasenbluten. Noch jetzt Hosen- und Bettnässen. Geistige 
Entwicklung in früheren Jahren unauffällig, blieb jedoch in der Schule 
bald zurück, so daß er der Hilfsschule überwiesen wurde. Saß hier nach 
Mitteilung des Lehrers meist träumend da, war unordentlich und unrein- 
lich. Blieb weit hinter dem Schulziel der Hilfsschule zurück. Zeigte 
sich im Unterricht meist teilnahmlos und ruhig, mußte immer wieder ver- 
anlaßt werden sich zu regen. Seit etwa 1 Jahr läuft der Knabe ohne 
Grund zu Hause weg, übernachtet im Freien, kommt nach einigen Tagen 
ermattet und verhungert wieder. Auf Befragen nach dem Grunde war er 
„verstockt“, sagte, er wisse nicht, wann er fortgehe. Auf Vorwürfe des 
Vaters äußerte er mehrmals Selbstmordgedanken, wollte ins Wasser springen 
oder giftige Blumen essen. 

Körperlicher Status: Mittelgroßer, schwächlicher Knabe. Unsymme- 
trisch gefleckte Iris. Schädelumfang 50 cm, rechte Stenose. Innere 
Organe gesund. Leichtes Zittern der ausgestreckten Hände und der Zunge, 
im übrigen normaler Nervenbefund. 

Psychischer Befund: Benimmt sich völlig geordnet. Prüfung der 
Intelligenz ergibt starke Ausfallserscheinungen. Weiß die Jahreszahl 
nicht, ebenso den Monat. Weiß nicht, zu welchem Lande Jena gehört. 
Kennt nach Wochen den Namen seines Wärters und Arztes nicht. 
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Auf Abteilung äußerst reizbar, zänkisch, gibt fortwährend zu Streitig- 
keiten mit anderen Knaben Veranlassung. Erzählt häufig phantastische 
Geschichten, z. B. seinem Vater, er bekäme täglich Schlafmittel (hat in 
Wirklichkeit nie ein Mittel erhalten), während seines späteren Aufenthaltes 
nimmt diese Neigung zur Pseudologie noch zu, denkt sich lange Ge- 
schichten aus, z.B. vom angeblichen Tod und Begräbnis eines Onkels, 
muß darauf zugeben, daß er gelogen habe. Auf Befragen über seine 
Wanderungen gibt er nie Auskunft, antwortet stereotyp: „Ich weiß nicht 
warum, ich mußte eben fort“; gibt zu, meistens in den Wäldern um Jena 
herumgeirrt zu sein. 

30. I. 10 nach Hause entlassen. 


In diesem Falle findet sich also keine nachweisbare erbliche 
Belastung und außer einer Masernerkrankung mit nachfolgenden 
Krankheitserscheinungen von seiten des Ohres sind keine schädigen- 
den Momente nachweisbar. Seit Beginn der Schulzeit fällt bei ihm 
ein ausgesprochener Schwachsinn auf, der ihn nicht einmal das Ziel 
der Hilfsschule erreichen läßt. Über den Antrieb zu seinen Wan- 
derungen war leider keine Klarheit zu erlangen; es ist denkbar, 
daß er mit Ideen zusammenhängt, die seiner (hysterisch anmuten- 
den) Pseudologia phantastica entspringen. Bemerkenswert ist der 
Fall auch bei der modernen Neigung, in solchen Fällen alle Schuld 
auf den Lehrer zu werfen, durch die unverhohlen geäußerten Selbst- 
mordgedanken des Kranken, obgleich ausdrücklich bezeugt ist, daß 
er sowohl von den Eltern als auch vom Lehrer mit äußerster Milde 
behandelt wurde. 


Fall II. 


Ch. A., 10 Jahre alt, aus Saalfeld, wurde vom Magistrat der Klinik 
zur Begutachtung überwiesen. 

Vater Potator, Mutter „schwer nervös“, hatte als junges Mädchen 
Krämpfe. Drei Geschwister des Kranken klein an Krämpfen gestorben, 
neun leben, haben sämtlich schwer in der Schule gelernt, der älteste ist 
taubstumm. 

Pat. selbst ist normal geboren, lernte erst im 2. Jahre laufen, noch 
später sprechen. Körperlich immer gesund. Angaben seines Lehrers: 
Kam, nachdem er in die Schule gekommen war, bald nach der Hilfsschule, 
hat hier mit 10 Jahren ungefähr das Ziel des 1. Schuljahres erreicht. 
In der Schule ziemlich lebhaft und unartig, im übrigen aber gehorsam, 
willig, verträglich und gesellig. Tritt ziemlich sicher auf und macht auf 
den ersten Blick nicht den Eindruck eines Schwachbegabten. Hat auch 
im übrigen in der Schule nie Anlaß zu Klagen gegeben. 

Seit dem 8. Lebensjahre hat Sch. regelmäßig Schwindeleien gemacht 
und zwar hat er bei Geschäftsleuten auf den Namen seiner Eltern oder 
auch Nachbarn Eliwaren geborgt und dann selbst verzehrt. Stahl auch 
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Eßwaren, indem er in fremde Wohnungen einstieg; stahl Rabattmarken 
und versuchte sie zu verkaufen. Nahm kleinen Kindern auf der Straße 
Geld weg und kaufte sich Näschereien dafür. Lief im Anfange weg, wenn 
er derartiges begangen hatte und blieb einige Tage im Freien; in der 
letzten Zeit lief er auch ohne Grund weg, zog auf der Landstraße umher 
und bettelte. Soll zu Hause im übrigen unter guter Aufsicht gestanden 
haben. 

Körperliche Untersuchung ergibt asymmetrisch gefleckte Iris, wenig 
differenzierte Ohrmuscheln, stark asymmetrischer Schädel, im übrigen völlig 
normaler körperlicher Befund. 

Psychisch wurden keinerlei Anzeichen einer akuten Psychose bei ihm 
festgestellt. Seine Wanderungen waren ihm noch völlig ins Gedächtnis; 
er gab prompt an, daß er anfangs aus Angst vor Strafe ausgerissen sei, 
später sei er auch so umher gewandert, weil es ihm Freude machte. 


Wurde nach abgeschlossener Beobachtung wieder nach Hause 
entlassen; es wurde geraten, einen Versuch zu machen, ihn in einem 
Fürsorgeerziehungsheim zu belassen; sollte das nicht angängig sein, 
so wäre er einer geschlossenen Heil- und Pflegeanstalt zu über- 
weisen. 

Im vorliegenden Falle handelt es sich also um einen erblich 
konvergent belasteten Knaben, der spät sprechen lernte und vom 
Beginn seiner Schulzeit als schwachsinnig erkannt wurde. Später 
kam noch ein ausgesprochen ethischer Defekt hinzu, so daß er mit 
8 Jahren bereits Einbruchsdiebstähle, Betrügereien, Raub beging. 
Wir werden nicht fehl gehen, wenn wir annehmen, daß seine Wander- 
zustände anfangs unter dem Eindrucke der (physiologischen) Angst 
begannen und daß er auf diese Weise Geschmack am Vagieren 
bekam. 


Fall III. 


N. S., 13 Jahre alt, aus Weimar, wurde von den Eltern am 12.X. 
09 auf Rat des Lehrers der Klinik überwiesen. Mutter nervös, im übrigen 
keine erbliche Belastung. Normale Geburt, lernte sehr bald laufen und 
sprechen, entwickelte sich auch im übrigen sehr gut. Besuchte zunächst 
die Bürgerschule, dann die Realschule in Weimar, blieb niemals sitzen, 
hatte ausweislich der Schulakten immer mittelmäßige, jedoch ausreichende 
Leistungen. Niemals ernstlich körperlich krank. 

Schon als kleines Kind Neigung zu rohen Tierquälereien. Aus den 
Schulakten: 
Mit 7 Jahren: Auffallende Neigung zu Lügen. 
n 8 Betrügt seine Eltern. 


„10 $ Liederlich, faul, verlogen. 
elle, a5 Völlig unglaubwürdig, liederlich. 
„12 5 Steckte einen Misthaufen in Brand, unterschlägt seiner 
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Mutter Geld; stiehlt Bleisoldaten, versetzt Bücher, stiehlt 
der Mutter dauernd Geld. Kommt dann in ein Internat. 

Mit 13 Jahren: Zerstört und beschädigt alle möglichen Gegenstände, droht, 
er wolle dem Hause und Eltern eins auswischen. Versucht 
dem Lehrer sechs Kaninchen zu stehlen, will sich auf dem 
Ettersberg wohnlich einrichten, stiehlt, beschuldigt seine 
Lehrer ohne Grund, verführt einen anderen Zögling an 
seinen Taten teilzunehmen. Plant die Hausmutter einzu- 
schließen, die Leitungsdrähte der elektrischen Klingel zu 
durchschneiden ; will über Stettin nach Amerika und sich 
dort eine Frau nehmen, will einen anderen Zögling mit- 
nehmen. Stiehlt sich zu diesem Zwecke Geld. 

Soll in der letzten Zeit oft fortgelaufen sein und tagelang fortgeblieben 
sein. jedoch meist, wenn er nichts begangen hatte, während er über seine 
„dummen Streiche“ keinerlei Reue zeigte. 

Körperlicher Befund: Giebelförmiger Gaumen, linker Stirnhöcker auf- 
fallend vorspringend. Starke Prognathie. Schneidezähne oben und unten 
ganz schiefstehend. Schwächlich, schlecht ernährt. Rechtes Kniegelenk 
ankylotisch seit dem 5. Lebensjahre (angeblich infolge überstandener Tu- 
berkulose), im übrigen normaler körperlicher Befund. Während des An- 
staltsaufenthaltes dauernd reizbar, hat viel Konflikte. Neckt hilflose 
Kranke. Dem Arzt gegenüber kriechend freundlich. 

24. XI. „Warum bist du immer weggelaufen?* — „Das kann ich 
Ihnen nun auch nicht sagen, es war mir mit einem Male so ängstlich, als 
ob ich fort müßte.“ — „Warst Du immer vorher ängstlich ?* — „Nein, 
manchmal hatte ich nur Kopfschmerzen vorher, die saßen hier“ (zeigt auf 
die linke Stirnhälfte). — „Beschreibe mir Deine letzte Reise!“ — „Früh, 
als ich in die Schule ging, da hatte ich Kopfschmerzen, da ging es mir 
mit einem Male vor, ich müßte fortreisen.“ — „Wohin?“ — „Das hatte 
ich mir gar nicht überlegt, ich bin langsam nach Apolda gelaufen, ich 
hatte immer so eine Angst, da mußte ich immer zugehen. In Apolda 
ging ich einmal zu meiner Großmutter, ging aber gleich wieder weg.“ — 
„ Warum?“ — „Das weiß ich nun auch nicht, meine Großmutter war gut, 
da hätte ich bleiben können. Ich mußte aber immerzu laufen, in der 
Stadt herum, und dann bin ich die ganze Nacht durch die Felder ge- 
gangen, auch als es hell war, ging ich immer weiter, aber nachher war 
die Angst fort, da bin ich zu Hause gegangen.“ — 

Ähnliche Beschreibungen gab Pat. auch von seinen übrigen Reisen- 
In der Klinik war er im übrigen fleißig, versah alle ihm aufgetragenen 
Arbeiten exakt. Verstimmungszustände wurden nicht beobachtet. Am 
13. II. wurde er versuchsweise wieder nach Hause entlassen, von wo seit- 
dem jede Nachricht fehlt. 


In diesem Falle handelt es sich um einen erblich etwas be- 
lasteten Knaben, der auch zahlreiche körperliche Entartungszeichen 
an sich trägt. Seine intellektuelle Entwicklung war bis jetzt 
normal, hingegen trat schon von Kindheit an ein ausgesprochener 
ethischer Defekt hervor. Die Wanderzustände des Patienten traten 
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typisch im Anschluß an ängstliche Verstimmungszustände auf, zeit- 
weilig gingen auch migräneartige Kopfschmerzen voraus. Die Angst 
hielt während eines ‚großen Teiles des Wanderns an und war physio- 
logisch nicht begründet. Das Krankheitsbild, unter das wir den 
Patienten einzureihen haben, ist nicht ganz sicher; er wäre am 
besten wohl als konstitutioneller Psychopath mit hervorstechendem 
ethischen Defekt zu bezeichnen. Ob sich bei Patient nicht später 
doch noch eine Epilepsie entwickelt, worauf die Verstimmungs- 
zustände und die Hemicranie hinweisen könnten, lasse ich dahin- 
gestellt. 


Fall IV. 


E. J., 16 Jahre alt, aus Stotternheim, wurde am 27. X. 08 der 
Klinik vom Landgericht Weimar gemäß 8 81 StPO. zur Begutachtung 
überwiesen. 

Erblich nicht belastet. Normale Geburt. Stürzte 3° Monate alt mit 
seinem Kinderwagen eine hohe Treppe herab, hatte keine äußere Ver- 
letzung, war jedoch anscheinend längere Zeit bewußtlos. Entwickelte sich 
im übrigen normal. Sein Lehrer bezeichnet ihn als „schwach begabt“, 
seine Leistungen waren teils noch genügend, teils völlig ungenügend, seine 
Aufsätze enthielten zum größten Teil geradezu Blödsinn, auch in manchen 
anderen Fächern waren seine Kenntnisse gleich Null. Sein Betragen gab 
zu keinen Anständen Anlaß. Der Geistliche, der ihn konfirmierte, be- 
zeichnet seine Leistungen als „gering“. Sein Lehrmeister sagt aus, daß 
er weniger als andere Lehrlinge leistete. In der Lehrzeit lief er oft weg, 
blieb auch einmal 2 Tage aus; schließlich wurde er wegen kleiner Dieb- 
stähle fortgejagt. Er blieb nun zu Hause und half den Vater; lief von 
hier im August 08 etwa 3 Tage weg; nach diesem Tage fand die Familie 
Rattengift in Speisen. Pat. selbst blieb mehrere Tage in einer Scheune 
versteckt, bis ihn der Hunger hervortrieb, wobei er einen Selbstmord- 
versuch machte (hackte sich selbst mit einem Beil in den Kopf). Er 
wurde von den Eltern nicht bestraft; etwa 2 Monate später endlich ent- 
lief er jedoch wieder, nachdem er eine Kommode seiner Eltern aufgebrochen 
hatte. Nach mehreren Tagen wurde er in der Stotternheimer Flur von 
seinem Bruder gefunden, wobei er versuchte, Rattengift zu nehmen. Es 
wurde Anklage wegen Mordversuches und Einbruchsdiebstahl erhoben und 
Pat. unserer Klinik überwiesen. f, 

Körperlicher Befund : Mittelgroß, kräftig gebaut. Uber der hinteren 
Hälfte des rechten Schläfen- und Seitenwandbeines eine 4 10 cm lange 
Einsenkung mit weichem pulsierenden Boden. Ränder steil abfallend, 
nach hinten eine Knochenbrücke. Druck auf die Stelle nicht schmerzhaft, 
beim Ansaugen starke Schmerzen. Beim Husten und Niesen wölbt sich 
die Stelle vor. Es gelingt von ihr aus typische Gehirnkurven mittels des 
MOoRETSCH Tambours abzuleiten. Innere Organe z. B. Knie- und Achilles- 
reflex links stärker als rechts, im übrigen normaler Nervenbefund. 

Während des Aufenthaltes in der Klinik ‚dauernd orientiert, völlig 
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geordnetes Benehmen. Grobe Lücken der Schulkenntnisse. Prüfung der 
höheren geistigen Funktionen ergibt außerordentlich ausgesprochenen 
Schwachsinn. Auf die eindringliche Frage, ob ihn der Mordversuch an 
seinen Eltern nicht reue, antwortet er: „Ich dachte sie würden mich nicht 
kriegen.“ — Mehrmals wurden Schwindelanfälle beobachtet, die mit Licht- 
erscheinungen vor den Augen einhergingen. Seiner verschiedenen Wan- 
derungen erinnert er sich noch ganz gut. Gibt an, aus der Lehre sei er 
immer weggelaufen, wenn sie ihn geschimpft hätten. „Da kam es mir in 
den Kopf, da mußte ich fort.“ Als er von zu Hause zum ersten Male 
fortlief, hätte er nicht recht gewußt, warum. Er sei dann in Erfurt um- 
her gegangen und habe nichts gedacht. Beim zweiten Male habe er in 
die Welt gewollt, weil er immer von seinem Bruder Hiebe bekommen 
habe, wohin, habe er sich nicht überlegt; er sei wieder nach Erfurt und 
von da nach Eisenach gefahren, weil es ihm in Eisenach früher einmal 
gut gefallen habe; er habe dann gedacht, er müsse weiter und sei nach 
Bebra gefahren. Hier habe er einen Zug gesehen, an dem hätte gestanden 
„nach Gotha“, da sei er nach Gotha gefahren. Hier habe er übernachten 
wollen, aber ein Mann sagte „in Gotha geht das nicht“, da sei er nach 
Fröttstädt gefahren, als hier alles dunkel war, übernachtete er in einem 
Strohfeimen. Am anderen Tage fuhr er wieder nach Gotha, von da nach 
Bischleben und lief von dort nach Hause; hier irrte er 2 Tage und 2 
Nächte im Walde herum, ohne eigentlich zu wissen, was er wollte, bis 
ihn zufällig sein Bruder traf und mit nach Hause nahm. 

B. wurde, nachdem das Strafverfahren eingestellt war, lange Zeit in 
der Klinik gehalten, wo er sich dauernd geordnet betrug. Am 19. II. 
09 wurde er mit Erlaubnis des Ministeriums in Familienpflege entlassen, 
wo er sich bis jetzt gut führt. 


In diesem Falle handelt es sich um einen geistigen Schwäche- 
zustand, der sich nach einer Verletzung des Großhirns in der 
frühesten Jugend eingestellt hat. Dieser Schwächezustand äußert 
sich gleicherweise auf intellektuellem wie auf ethischem Gebiete 
und hat auch zu gemeingefährlichen Handlungen geführt. Die 
Wanderzustände charakterisieren sich als die Reaktion dieses 
schwachsinnigen Individuums auf äußerlich bewirkte Verstimmungs- 
zustände. Ausgeschlossen erscheint es nicht, daß bei B. eine epi- 
leptische Erkrankung in Entwicklung begriffen ist. 


Fall V. 


0O. M., 16 Jahre alt, aus Weimar. Von der Mutter gebracht. 

Vater befindet sich wegen Paranoia chronica in der Pflegeanstalt 
Carolinenheim, Vater des Vaters war ebenfalls geisteskrank. 

Geburt des Pat. normal, Laufen und Sprechen zur richtigen Zeit ge- 
lernt. Im 5. Lebensjahre schwerer Keuchhusten, im übrigen gesund. 
War in der Schule ein braver Schüler, lernte jedoch schwer, blieb mehr- 
mals sitzen. Nach der Schulzeit kurze Zeit als Kaufmann gelernt, kam 
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dann auf die Unteroffizierschulle W. Hier nach einiger Zeit plötzlich 
zerfahren, konnte keine Anforderung mehr erfüllen, wurde schließlich 
wegen „geistiger Unbrauchbarkeit“ entlassen. Sollte dann in die Lehre 
kommen, war hier ganz stumpf und interesselos, saß stundenlang auf dem- 
selben Fleck in eigentümlicher Stellung, wurde sehr erregt, wenn man 
ihn störte. Lief häufig weg, trieb sich tagelang herum, wußte keinen 
Grund für sein Verhalten anzugeben. 

Körperlicher Befund: Mittelgroß, gut genährt, keine Degenerations- 
zeichen. Gesteigerte Sehnenreflexe an Arm und Beinen, im übrigen nor- 
maler Befund. 

Psychisch: Gesichtsausdruck völlig stumpf, nimmt wenig Notiz von 
seiner Umgebung. Grimassiert zeitweise. Schulkenntnisse verhältnismäßig 
gut. Keine Halluzinationen. 

Während des Aufenthaltes in der Klinik meist apathisch, spricht 
nicht ungefragt, lacht öfter vor sich hin, verweigert zeitweise die Arbeit 
oder das Essen. In der letzten Zeit regelmäßig beschäftigt; niemals 
Sinnestäuschungen nachweisbar. 

18. VII. 10. „Warum immer weggelaufen?“ — „Ich hatte eigent- 
lich nichts vor, ich bin nur so herumgelaufen, in der Stadt und auf den 
Feldern.“ — „Wie war Dir denn zumute?* — „Ich hatte große Angst.“ 
— „Vor was Angst?“ — „Das weiß ich nun auch nicht, es war so etwas 
unbestimmtes Trauriges, das trieb mich immer weiter.“ 


Bei diesem Knaben, der erblich belastet ist, und in der Schule 
schon nicht gut vorwärts kam, setzte im 15. Lebensjahre ein geistiger 
Stillstand ein, der mit Zerfahrenheit, Grimassieren, abwechselnder 
Apathie und Erregungszuständen einherging. Die Erkrankung ist 
mit größter Wahrscheinlichkeit als Hebephrenie auszusprechen. Im 
Anfange dieser Erkrankung wanderte der Kranke häufig fort, als 
Grund gibt er jetzt eine ängstliche Verstimmung an. 


Fall VI. 


S. K., 11 Jahre alt, aus Jena. Aufgenommen 15. Juli 1909. Be- 
zirksärztlich eingewiesen. 

Der Vater gab über sein eigenes Leben folgendes an: Er habe in 
der Schule sehr gut gelernt, sei aber immer sehr leicht erregbar gewesen. 
In der Lehrzeit bei einem Schuhmacher habe er sich immer unbefriedigt 
gefühlt und sei deshalb öfter fortgelaufen, so sei er z. B. von Kahla aus 
nach Halberstadt, nach Wittenberg gelaufen. Schließlich sei er einmal 
bis Hamburg gekommen, mit dem Schiff nach England gefahren, von da 
als blinder Passagier nach Belgien, von wo er per Schub wieder nach 
Hause gebracht wurde. In der folgenden Zeit war er einmal wieder 
plötzlich verstimmt und hing sich auf, wurde aber rechtzeitig abgeschnitten. 
Er kam dann entgegen seinem Wunsch nicht zum Militär und ging in die 
Fremdenlegion, von wo er zweimal desertierte, obgleich er beim zweiten 
Male mit dem Tode bestraft worden wäre. In Afrika machte er auch 
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einen schweren Typhus und Malaria durch, beide Male mit schweren 
Fieberdelirien. Leidet jetzt an schweren Migräneanfällen, ist aber im 
übrigen gesund und sehr tüchtig in seinem Beruf. Außerdem ist noch 
zu bemerken, daß der Vater der Mutter in der Irrenanstalt Roda ver- 
storben ist. Ein Bruder des Kranken kann seit 2'/, Jahren noch nicht 
sprechen, hat zeitweise Zuckungen. 

Die Geburt des Kranken selbst war schwerer ; lernte mit 1'/, Jahren 
laufen und sprechen; bis auf Keuchhusten immer gesund. Von jeher 
leicht erregbar. Spricht laut im Schlaf. Mäßiger Schüler, blieb einmal 
sitzen, jetzt nur nach Vorbehalt versetzt. Lief im 10. Lebensjahre zum 
ersten Male fort, seitdem kam es ziemlich häufig vor. Stahl seiner Mutter 
öfter vorher.Geld. Bekam einmal von einer Dame ein Tennisnetz zu 
tragen, trug dieses eilig in den Wald und legte es dort nieder, ohne einen 
Grund dafür angeben zu können. 

Mittelgroß, kräftig gebaut, gut genährt. Unsymmetr. gefleckte Iris, 
angewachsene Öhrläppchen, wenig differenzierte Ohren. Vorspringende 
Tubera frontalia und parietalia. Im übrigen normaler körperl. Befund. 

Geistig völlig geordnet, ruhig, freundlich, zutraulich. Jedoch leicht 
zornig erregt, drohte nach Konflikt mit dem Wärter, diesen mit einem 
Stein zu erschlagen. 

23. XI. „Wie oft weggelaufen?* — „So achtmal.“ — „Wie kam 
es denn?“ — „Ich bin weggelaufen, ich wußte nicht wie es kam. Ich 
war einmal auf der Chaussee, da dachte ich, ich müßte nach Kahla laufen. 
Wie ich in Kahla war, da dachte ich wieder, ich müßte nach Hummels- 
hain, ich wollte hinlaufen, da kam eine Kutsche und ich hängte mich 
daran. Ich kaufte mir dann Essen, aber es war mir, als müßte ich weiter 
laufen, da ging ich nach Löbschütz, wo ich in einer Laube schlief. Früh 
ging ich wieder nach Jena, den Tag über lief ich allein im Mühltal her- 
um, nachts schlief ich in unserem Keller. Früh kam es mir in den Kopf, 
daß ich wieder fort müßte, ich ging in das Mühltal nach einem Dorf und 
wieder zurück und auf die Chaussee nach Kahla, da bekam ich große 
Angst und lief nach Hause.“ 

Wird am 17. II. 10 entlassen, jedoch am 1. VII. 10 wieder ge- 
bracht, war wieder tagelang verschwunden; hat auch seiner Mutter Geld 
entwendet. Befindet sich jetzt noch in der Klinik, ist ruhig und unauffällig. 


Fall VII. (Älterer Bruder des vorigen.) 


L. J., 13 Jahre alt, aus Jena, aufgenommen 5. V. 09. Bezirks- 
ärztlich eingewiesen. 

Heredität siehe Fall VI. 

Geburt ohne Störungen, rechtzeitig laufen und sprechen gelernt. Mit 
3 Jahren „Nervenfieber“. Erbrechen, Durchfälle, hohes Fieber. Von 
ganz früher Kindheit an fiel Pat. um, wenn ihn sein Wille nicht geschah, 
wurde weiß im Gesicht und streckte Arme und Beine von sich. Kam 
bald wieder zu sich, kein Zungenbiß, kein Einnässen. Die Anfälle ver- 
loren sich im 6. Jahre. Um dieselbe Zeit lief er zum ersten Male weg 
und blieb über Nacht aus; dies wiederholte sich in der Folge oft, er hatte 
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eigentlich nie Grund; wenn er etwas Ernstliches gemacht hatte (z. B. kleine 
Diebstähle) blieb er meist da. Als er einmal vom Schuldiener geholt 
werden sollte, sprang er in die reißende, Hochwasser führende Saale und 
schwamm durch. In der letzten Zeit vor der Aufnahme strolchte er viel 
umher, nahm auch seinen Eltern öfter Geld weg. Seine Schulleistungen 
waren immer mittelmäßige, er ist nie sitzen geblieben, in der letzten Zeit 
waren die Leistungen sogar gut. 

Körperlicher Befund: Mittelkräftig, gut genährt, steiler Gaumen, 
Henkelohren. Gesteigerte Sehnenreflexe an Arm und Beinen. Lliacal- 
druckpunkte links schmerzhafter als rechts. Leichtes Zittern der aus- 
gestreckten Hände. 

In der Klinik freundlich, vertraulich, dauernd völlig geordnet. Klettert 
am 14. VIII. plötzlich im Hemd auf das Dach, bleibt dort ruhig sitzen, 
bis er herunter geholt wird. Gibt an, es sei ihm plötzlich der Gedanke 
gekommen, hinauf zu steigen, als er vorbeiging. — Zeitweise reizbar, 
Zank mit seinen Mitkranken. 

24. XI. Erzählt seine längste Wanderung: „Mir war so ängstlich 
zumute, da lief ich bis nach Kahla. In Kahla kam es mir plötzlich in 
den Sinn, ich müßte nach Neunhofen (zusammen etwa 40 km. Ref.). Dort 
traf ich meinen Onkel, der nahm mich mit zum Schlafen zu sich. Aber 
in der Nacht hatte ich wieder Angst, ich nahm Geld, das auf den Tisch 
lag und ging nach dem Bahnhof; dort fuhr ich mit dem ersten Zug nach 
Probstzella. Hier traf ich meinen großen Bruder, als der mich mit ins 
Hotel nahm, lief ich wieder fort und fuhr mit der Bahn weg. In Gösch- 
witz stieg ich aus, obgleich ich noch weiter ein Billet hatte, aber es zog 
mich fort, so daß ich bis Hermsdorf lief. Von meinen Füßen war die 
ganze Haut ab und die Fußsohlen voller Blasen. In Hermsdorf hielt mich 
mein Onkel an und brachte mich nach Hause.“ 

17. II. 10. Nach Hause beurlaubt. 

28. IV. 10. Wieder aufgenommen. Inzwischen konfirmiert und zu 
einem Gärtner in die Lehre gekommen. Soll sich hier sehr geschickt 
angestellt haben, stahl jedoch bald Geld und blieb 8 Tage weg. Reißt 
auch in der Folge regelmäßig aus und zog vagabondierend umher. Als 
er von der Mutter in die Küche eingeschlossen wurde, ließ er sich sofort 
an einen Strick zum Fenster hinaus und entwich wieder. 

5. V. Ruhig und folgsam, arbeitet regelmäßig. 

18. V. Plötzlich maniakalisch erregt; lacht und singt den ganzen 
Tag, steckt voller Torheiten. 

20. V. Nur durch Dauerbäder und Schlafmittel zu beruhigen. 

23. V. Dauernd heiter erregt, hat in der Isolierzelle sein Hemd 
zerrissen. 

1. VI. Ruhiger, steht auf. 

3. VI. Geordnet, geht dem Wärter zur Hand. 

15. VI. Auffallend still. 

1. VII. Sitzt müde in der Ecke, leicht traurig verstimmt. 


Im Fall VI und VII handelt es sich also um Brüder, die aus 
erblich belasteter Familie stammen und zwar hat anscheinend der 
Vater bereits in seiner Jugend an Fugue-Zuständen gelitten, so dab 
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man beinahe von einem familiären Wandertrieb sprechen könnte. 
Beide Brüder machten Kinderkrankheiten durch, jedoch nur bei dem 
älteren traten im Anschluß an Aufregungen hysterische Anfälle auf. 
Während der jüngere nur geringe Schulleistungen hat, ist der ältere 
intellektuell gut entwickelt, obgleich er schwerere psychopathische 
Erscheinungen zeigt und z. B. die Fugue-Zustände bei ihm schon 
im sechsten Lebensjahre eintraten. Der Wandertrieb wird von 
beiden als unwiderstehlich geschildert; bei dem älteren haben nach- 
weisbar Angstzustände eine auslösende Rolle gespielt. Beide haben 
außerdem kleinere Diebstähle begangen. Endlich scheint bei beiden 
jetzt bereits eine derartige Angewöhnung an das Umherstreifen ein- 
getreten zu sein, daß sie zu regelmäßigem Vagabondieren neigen. 
Ich habe in meiner früheren Arbeit (11) bereits auf diese Brüder 
als Beispiel hingewiesen, wie sich psychopathische Landstreicher nach 
und nach entwickeln. Beide zeigen eigentümliche Triebhandlungen, 
so trägt der eine ohne Grund einen Gegenstand in den Wald, der 
andere steigt im Hemd auf das Dach. Bei dem älteren endlich kam 
in der Klinik eine kurz dauernde maniakalische Erregung zur Beob- 
achtung, die mit einer ganz kurzen Depression endigte. 

Die Brüder sind zweifellos als Degeneres zu bezeichnen, der 
jüngere zeigt einen leichten intellektuellen Schwachsinn, beide einen 
ausgesprochenen ethischen Defekt. Ihre Wanderungen sind als 
typische Triebhandlungen zu bezeichnen; es erscheint nicht aus- 
geschlossen, daß sich bei ihnen auf dem Boden der Degeneration in 
der Folge noch schwere Psychosen entwickeln. 


Betrachten wir diese Fälle im Zusammenhange, so ist zunächst 
bemerkenswert, daß es sich wiederum nur um männliche Kranke 
handelt, was wir in dem normalen psychologischen Unterschiede 
zwischen Mann und Weib begründet halten. 

Bei fünf von unseren sieben Kranken war eine teilweise erheb- 
liche, erbliche Belastung festzustellen. Wir konnten einmal Fugue- 
Zustände bei einem Vater und zwei Söhnen konstatieren. Sämt- 
liche Wanderzustände boten klinisch keine Unterschiede, die Er- 
innerung war stets erhalten, sie waren alle zweck- und ziellos. In 
fünf Fällen bestand ein mäßiger Schwachsinn, nur in einem Falle 
kein ethischer Defekt. Mehrmals zeigte sich die von den ver- 
schiedensten Verfassern konstatierte Gewöhnung an das Wandern 
im Sinne des Landstreichens. Eine primäre (endogene oder exogene) 
Verstimmung war in zwei Fällen nicht nachweisbar. 
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Was endlich die klinische Stellung der einzelnen Kranken an- 
geht, so finden wir in Fall IV einen ausgesprochenen Schwachsinn 
nach einer umschriebenen Verletzung des Großhirns. Fall V ist als 
eine Hebephrenie bei einem schon vorher nicht vollwertigen Menschen 
zu bezeichnen. Fall I und II sind geborene Schwachsinnige mäßigen 
Grades (Debile), die übrigen Fälle endlich sind keine reinen 
Krankheitsbilder, wir werden sie am besten, wie erwähnt, unter 
den Begriff der psychopathischen Konstitutionen auf degenerativer 
Grundlage einreihen. Epileptiker fanden wir unter unseren Kranken 
nicht, allerdings halten wir es nicht für ausgeschlossen, daß sich 
bei zwei von ihnen später noch diese Erkrankung entwickelt. Alles 
in allem ergibt sich aus unseren Erörterungen folgendes: 

1. Fugue-Zustände finden sich im Kindesalter recht häufig und 
zwar hauptsächlich bei männlichen Kranken. 

2. Als auslösendes Moment kommen meistens — endogen oder 
exogen bedingte — Verstimmungszustände in Betracht. 

3. Fugue-Zustände bei Kindern sind für keine bestimmte Krank- 
heit typisch, sondern kommen bei den verschiedensten psychopathi- 
schen Abweichungen vor, sie vergesellschaften sich jedoch häufig 
mit einem ethischen oder intellektuellen Defekt. 

4. Wenn einmal zahlreiche Wanderzustände eingetreten waren, 
so genügen immer kleinere Anlässe, um sie auszulösen, so daß zu- 
letzt eine gewohnheitsmäßige Neigung zum Vagabondieren eintritt. 

5. Es erscheint wahrscheinlich, daß sich in degenerierten 
Familien eine hereditäre Neigung zu Fugue-Zuständen entwickelt. 
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Über regionäre Excessivbildung von Ganglien- und Gliazellen. 
Ein Beitrag zur pathologischen Anatomie der Idiotie. 


(Mit 11 Textfiguren; Photogramm, Zeichnung und Mikrophotogramme aus- 
geführt von O. ZÄHLER, lithograph. Institut der Anstalt Bethel.) 


Von 


Dr. med. Volland, Oberarzt. 


Schon vor mehr als einem Jahrzehnt wurde in einem Sammel- 
referat über die pathologische Anatomie der Idiotie darauf hinge- 
wiesen, daß ein Idiotengehirn, welches makroskopisch keinen ab- 
normen Befund darbietet, doch mikroskopisch schwere pathologisch- 
anatomische Veränderungen aufweisen kann. Ein solches Gehirn, 
das einem tiefstehenden Idioten angehörte und bei der Herausnahme 
aus der Schädelkapsel nichts Besonderes an den Hirnhäuten, eine 
normale Konfiguration der Windungen, einen normalen Furchungs- 
typus und keine auffallenden Gewichtsverhältnisse besaß, soll in den 
folgenden Zeilen beschrieben und von einem bestimmten Gesichts- 
punkte aus beurteilt werden. Allerdings zeigte sich bei Quer- 
schnitten, die nach mehrwöchiger Formalinfixierung vorgenommen 
wurden, in der Oceipitalgegend der linken Hemisphäre schon makro- 
skopisch Rinde und vor allem die darunter liegende Marksubstanz 
in einer eigentümlichen Weise verändert, auf die weiter unten etwas 
ausführlicher eingegangen werden soll. Vorerst möge die Kranken- 
geschichte folgen: 


W.S. geb. den 5. Dezember 1893, gest. den 23. Dezember 1909 an 
Pneumonie. Vater ein notorischer Trunkenbold, hat schon vor der Ehe 
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stark getrunken; ein Bruder der Mutter war vorübergehend geisteskrank. 
Pat. ist das älteste von 6 Geschwistern, eins ist tuberkulös, auch die 
übrigen sollen schwächlich und viel krank sein. Die Geburt des Pat. 
dauerte lange, ging aber schließlich spontan vor sich. Kurz nach der 
Geburt hat die Hebamme das Kind aus den Händen gleiten lassen, so daß 
es auf den Hinterkopf fiel. Der Arzt soll dann von einer Hirnverletzung 
infolge dieses Sturzes gesprochen haben, als das Kind gleich in den 
nächsten Tagen nach der Geburt „ganz sonderbar mit den Augen blickte“. 
Im Alter von !/, Jahre wurden die ersten Krämpfe bemerkt. Im ersten 
Lebensjahre lallte das Kind ein wenig und zeigte auch sonst geistige 
Regungen. Dann aber blieb mit Zunahme der Krampfanfälle, die zuletzt 
jeden Morgen sich einstellten, die geistige Entwicklung völlig zurück. 

Außer Keuchhusten hat das Kind keine anderen Krankheiten durch- 
gemacht. 

Am 28. Juni 1909 erfolgte die Aufnahme in die hiesige Anstalt. 
Vom Aufnahmebefund und dem Krankheitsbericht sei folgen- 
des hervorgehoben: Außerst kümmerliches Kind, das den Eindruck eines 
4jährigen macht. Länge ca. 125 cm, Gewicht 15 Kilo. Haut sehr trocken, 
kleienförmig abschuppend. Bei jeder Exspiration ein stöhnender Laut, 
bei jeder Inspiration Zähneknirschen. Schädel hinten abgeplattet, linker 
Hinterkopf noch flacher als rechts. Kopfumfang 49!/, cm, beide Ohren 
abstehend, das linke mehr als das rechte. Die linke Ohrmuschel ist 61/, cm 
lang, stark excaviert, wenig plastisch, die rechte ist 6 cm lang, plastischer. 
Augenbewegung nach allen Seiten frei, die Lider können völlig geschlossen 
werden. Die Zähne stehen ganz unregelmäßig, teils in doppelter Reihe. 
Gaumenbogen sehr flach und breit. Rachen eng, Uvula klein. Die Zunge 
wird nicht vorgestreckt, ist ziemlich breit. Am Halse keine vergrößerten 
Drüsen. Die Wirbelsäule ist stark nach rechts hinten verbogen. Von 
vorn gesehen ist der Brustkorb sehr flach, die Rippenwinkel spitz, die 
Interkostalräume weit, die rechte Thoraxhälfte flacher als die linke. 
Atemgeräusch überall pueril, über den Spitzen verschärft. Herztöne rein, 
Puls sehr schwach, langsam, von sehr geringer Füllung. Abdominal- 
befund ohne Besonderheiten. Kopf nach allen Seiten frei beweglich. 
Beide Arme in den Ellbogen- und Handgelenken in Beugekontraktur- 
stellung. Im rechten Handgelenk läßt sie sich ganz ausgleichen, im linken 
besteht exzessive Beugestellung, die sich nicht ausgleichen läßt. Die 
Finger sind im Verhältnis zur Entwicklung der Arme sehr lang, sind im 
Metacarpophalangealgelenk stark gebeugt. Das Becken ist nach links 
rotiert, beide untere Extremitäten sind nach links gelagert. An der 
rechten unteren Extremität hochgradige Kontrakturstellung im Hüft- und 
Kniegelenk, die sich nur wenig beseitigen läßt. Die linke untere Ex- 
tremität ist weniger stark gebeugt, läßt sich beinahe ganz strecken. Beide 
Füße in starker Valgusstellung. Großzehen in Babinskystellung. 

Spontane Bewegungen erfolgen nur mit dem Kopfe, in geringem 
Maße mit den oberen Extremitäten, mit den unteren fast gar nicht. 
Sensibilität, soweit zu prüfen, intakt. Pat. schreit bei Nadelstichen, ebenso 
beim Versuch die Extremitäten zu strecken. Beleuchtet man das 
linke Auge, so verengert sich sowohl die Pupille links als 
rechts, beleuchtet man nur das rechte, so erfolgt 
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keine Reaktion. Drehreflex nicht sicher zy prüfen, scheint rechts 
zu fehlen. 

Korneal- und Rachenreflex positiv. Reflexe an den oberen Extremi- 
täten negativ, ebenso Bauchdecken- und Cremasterreflex. Achillessehnen- 
reflex nicht auszulösen. _Babinsky beiderseits dorsal. 

Außer Schmerzäußerung und Lachen (z. B. bei der Thoraxperkussion) 
keine Zeichen geistigen Lebens. Pat. gibt keinen Ton von sich außer 
stöhnendem Schreien. Er muß gefüttert werden und läßt alles unter 
sich gehen. 

Charakter der epileptischen Insulte: Beginn mit längerem Schreien, 
Drehung des Kopfes nach der linken Seite, Fäuste geballt, Arme und 
Beine angezogen. Gesicht blaß; dann Drehung des Kopfes nach der 
rechten Seite und Zuckungen des ganzen Körpers; Dauer einige Minuten. 
Wiederkehr solcher Krampfanfälle mehrmals in der Woche. Am 
21. Dezember Husten und Rasselgeräusche über beiden Lungen, am 
23. Dezember 1909 Exitus letalis. 

Vom Sektionsbefund sei folgendes hervorgehoben: Schädel- 
knochen auffallend weich, Dura mitteldick, ihre Innenfläche glatt; mäßig 
viel Hydrocephalus internus von klarer Beschaffenheit. Gefäße in mittlerer 
Füllung, ihre Wandung ist zart, der rechte Opticus erscheint etwas dünner 
als der linke, sonst sind die Nerven und Gefäße der Basis ohne Besonder- 
heiten. Die weichen Hirnhäute nur wenig getrübt, ohne Substanzverlust 
von der Hirnmasse abziehbar. Hirngewicht 1100 g. Beide Hemisphären 
symmetrisch gebaut. Keine auffallenden Konsistenzveränderungen der 
Hirnsubstanz, Windungsverlauf und Furchungstypus ohne Besonderheiten. 
Die übrigen Organe sind auffallend klein. In beiden Unterlappen pneu- 
monische Erscheinungen. 


Als nach mehrwöchiger Formalinfixierung das Gehirn in vertikale 
Serienschnitte zerlegt wurde, trat am hinteren Drittel derlinken Groß- 
hirnhalbkugel ein eigentümlicher makroskopischer Befund in Erschei- 
nung. Im Bereich des Gyr. occipitalis II und III begin- 
nend zeigte sich die Marksubstanz eigenartig streifig 
pigmentiert und von einer härteren Konsistenz. Diese 
Veränderungließsichdann weiter nach vorn verfolgen, 
wo sie im Bereich des Gyr. angularis, des Endes der 
zweiten Temporalwindung und des Gyr. interparie- 
talis superior ihre größte Intensität erreichte (vgl. 
Fig. 1) und von da sich noch in das Ende der ersten 
Schläfenwindung, in das hintere Ende des Gyr. supra- 
marginalis und interparietalis inferior verfolgenließ 
(vgl. die markierte Stelle im Gehirnschema Fig. 2). Die darüber 
liegende Hirnsubstanz ist an den Stellen der stärksten Markver- 
änderung heller gefärbt und nach der Formalinfixierung anscheinend 
von .etwas derberer Konsistenz als das übrige Rindengrau. Ependym 
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der Ventrikel völlig glatt, Plexus zart. Das linke Ammonshorn 
ist verschmälert und verhärtet. Hirnbefund sonst ohne Besonder- 
heiten. 

Bei der histologischen Untersuchung wurden die 
modernen Methoden verwandt: Für Ganglienzellendarstellung die 
Kresylviolettfärbung, zum Nachweis der lipoiden Substanzen Schar- 


ips 
l 
I 
| 





Fig. 1. Vertikalschnitt ca. '/); em vor dem Einschnitt der Fissura parieto-oceipitalis. 

Pigmentstreifen in der Marksubstanz des @yrus temporalis II, angularis und inter- 

parietalis superior. ips = Gyrus interparietalis superior, ang. = Gyrus angularis, 
t II = Gyrus temporalis II. 


lachrotfärbung, für Gliafärbung die Methode von WEIGERT, modifiziert 
von BExpaA, zur Fibrillendarstellung Bıerschowsky’s Methode, und 
schließlich zur Markscheidenfärbung die von Fischer (1) empfohlene 
Methode, die auch nach unserer Erfahrung im Vergleich za den 
übrigen Methoden die meisten markhaltigen Nerven wiedergibt. Es 
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wurden Schnitte aus allen Regionen beider Hemisphären angefertigt, 
um festzustellen, ob der eigentümliche Zellbefund auch an anderen 
Stellen wiederkehrt, ferner wurden Teile des Hemisphärenmarks 
nach etwaigen Veränderungen (Heterotopien usw.) durchgemustert 
und schließlich auch Schnitte vom Thalamus optieus, den .beiden 
Sehnerven, der Vierhügelgegend, vom Kleinhirn und Anfangsteil 
der Medulla hergestellt. Das Ergebnis der histologischen 
Untersuchung war folgendes. 





Fig. 2. Schematische Darstellung der Ausdehnung des Herdes. 


Die makroskopisch veränderten Stellen des linken Oceipitalhirns 
zeigen schwerste architektonische Störungen. Eine 
Rindenschichtung von annähernd normalem Typus ist nicht mehr 
anzutreffen. Das auffallendste sind abnorm große Zellgebilde, bei 
denen wir auf Grund der obengenanuten Färbemethoden ganglio- 
näre und gliöse deutlich voneinander scheiden können. Die 
Mehrzahl der ganglionäen Riesengebilde, die an Größe die Berz’schen 
Riesenpyramiden der motorischen Regionen noch übertreffen, haben 
in den Rindenstellen meist die gewöhnliche Pyramidenform, enthalten 
die Nıssr’schen Granula und zeigen deutlich fibrilläre Struktur (vgl. 
Fig 4). Daneben finden sich jedoch noch andere merkwürdige 
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Formen, z. B. ganz langgestreckte, schmale, spindelförmige Gebilde. 
Während die pyramidenförmigen Riesengebilde meist in den Rinden- 
gebieten sich vorfinden (vgl. Fig. 3), sind die überaus langen und 
schmalen Gebilde vor allem in der Marksubstanz anzutreffen (vgl. 
Fig. 5). Als Eigentümlichkeit dieser großen Zellen ist noch zu 
erwähnen, daß innerhalb ihres Protoplasmaleibes lipoide, mit Scharlach- 
rot färbbare Substanzen nicht nachweisbar sind; auch in den übrigen 
ganglionären Zellen der Hirnrinde treten bei Scharlachrotfärbung 
keine lipoiden Substanzen in Erscheinung, nur an den Gefäßadven- 
titien ist das stellenweise der Fall. Neben diesen ganglionären 
Riesenzellen lassen sich noch andere Zellformen, gleichfalls von 






Str. molec-. Str, molec 


- 


Fig. 3. Gyr. angularis, oberer Bogen, Rinde. Schwache Vergr. Kresylviolettfärbung. 
Str. molec = äußere Körnerschicht, in dieser einige schwach gefärbte größere Zellen 
— gliöse Riesenzellen. 


abnormer Größe nachweisen. Spärlicher in der Rinde, wo sie 
relativ zahlreich an manchen Stellen der Peripherie inmitten der 
stärksten Randgliose und den grauweißlich verfärbten Rinden- 
partien sich vorfinden, sind sie zahlreich auch in den bei mikro- 
skopischer Betrachtung dunkel pigmentiert erscheinenden Partien 
der Marksubstanz anzutreffen. Während sie bei Kresylviolett- 
färbung (vgl. Fig. 5) als blasse, schattenhafte Gebilde in Erscheinung 
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treten, dokumentiert sich ihr gliöser Charakter aufs deutlichste 
mit Hilfe der (Bexpa’schen) Gliafärbung. Sie erscheinen als große, 
plumpe, ovale, fortsatzlose Gebilde mit meist randständigem, ovalen 
Kern, oder sie senden einige plumpe Fortsätze aus, dabei besitzen 
sie ein homogenes Protoplasma, während mit der gleichen (BENDA- 
schen) Methode an den großen ganglionären Zellen eine deutliche 
Nıssr’sche Granulierung nachweisbar ist. Vielfach sind sie in 
Gruppen um eine Kapillare gelagert (vgl. Fig. 6) anzutreffen und 
scheinen so iu Beziehung zum Gefäßsystem zu stehen. An anderen 





Fig. 4. Gyr. angularis. Rinde. Bıierscnowsky's Fibrillenmethode. Zeiss Apo- 
chromat, homogene Immersion, Ocular 4. Ganglionäre Riesenzellen. 


Stellen finden sich statt der ovalen Formen zackige, zerfetzt aus- 
sehende, und langgestreckte, sich auffasernde Gebilde, deren Fort- 
sätze in die gewaltige Gliafaserung übergehen. Wieder an anderen 
Stellen, wo die Gliafaserung ein langgestrecktes Gefüge angenommen 
hat (Fig. 7), ist anscheinend die Metamorphose der Zellen in die 
eigenartige Gliafaserung erfolgt. 

Als eine gemeinsame Eigentümlichkeit der gliösen und gan- 
glionären Elemente dürfte noch der Befund zu erwähnen sein, daß 


nicht selten zwei Kerne in den Zellen anzutreffen sind (vgl. Fig. 8). 
16* 
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Auf Fig. 9 sind sogar drei Kerne in einer großen gliösen Zelle 
sichtbar. — Diese großen ganglionären und gliösen Elemente, von 
denen die letzteren an große Gliomzellen erinnern, rufen lebhaft in 
Verbindung mit dem eigenartigen gliösen Gefüge (vgl. Fig. 10) die 
Erinnerung an das histologische Bild der tuberösen Hirnsklerose 
wach. Dieses in sich abgeschlossene Krankheitsbild kommt jedoch 
deshalb hier gar nicht in Frage, weil die charakteristischen makro- 
skopischen Rindenveränderungen in Form der knolligen, tumorartigen 





Fig. 5. Gyr. angularis, Marksubstanz. Schw. Vergr. Kresylviolettfärbung. 
Ganglionäre und gliöse Riesenzellen. 
Windungen, weiterhin die Ventrikeltumoren, die Heterotopien in 
der Marksubstanz der Hemisphären und schließlich die Veränderungen 
an der Haut und den betr. inneren Organen (vor allem Niere und 
Herz) zu vermissen sind. Es sei noch darauf hingewiesen, daß da, 
wo in der Rinde die großen ganglionären Elemente so zahlreich 
vertreten sind, die übrigen Ganglienzellen, auch die embryonalen 
Formen, stellenweise sehr in den Hintergrund treten. Der Befund 
in den makroskopisch unveränderten Partien der Oceipitalrinde ist 
der bei Idiotie häufig anzutretfende: Zahlreiche ovale und rundliche 
Elemente vom sogenannten Körnertypus, nur mit dem Unterschiede, 
daß hier in diese, auf embryonaler Stufe stehen gebliebenen Zellen- 
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elemente vereinzelte ganglionäre Riesenzellen unregelmäßig ein- 
gestreut sind (vgl. Fig. 11). Der Bericht über den histologischen 
Befund der übrigen Hirnrinde kann kurz gefaßt werden: Neben 
einer breiten CHasuin’schen Randgliose, die jedoch nirgends die 
Intensität wie an den makroskopisch veränderten Partien des 
linken Oceipitalhirns erreicht, präsentiert sich überall das Bild 
hochgradigster Zellverödung der Hirnrinde, wobei die Zahl der 
Elemente von eigentlichem Pyramidentypus nur äußerst gering ist. 
Statt ihrer finden sich fast nur ovale, protoplasmaarme Gebilde, die 
an embryonale Zustände erinnern, und neben ihnen einzelne schmale 





Fig. 6. Gyr. angularis, Rinde. Gliöse Riesenzellen in der Nachbarschaft eines 
Gefäßes. Weıserr's Gliafärbung modif. v. Benna. Zeiss Apochrom. homog. Im- 
mersion. Ocular 4. 


atrophische Elemente von Pyramidenzellencharakter (vgl. HAMMAR- 
BERG (2) u.a... An den Vierhügeln, am Nachhirn und an den Ge- 
fäßen war nichts Bemerkenswertes festzustellen, ebenso nicht an 
den Hirnhäuten. — Bei der Durchsicht der zur Verfügung stehenden 
Literatur suchte Verf. vergebens nach ähnlichen Fällen. Nur in 
Zıesrer’s Lehrbuch der patholog. Anatomie (1906) fanden sich 
8. 395 einige allgemeine Bemerkungen, die in Beziehung zum vor- 
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liegenden Befund gebracht werden können. Sie lauten: „Als Ent- 
wicklungsstörungen treten ferner auch pathologische Aus- 
bildungen des Gliagewebes, manchmal untermischt mit aty- 
pischen großen Nervenzellen und Nervenfasern, auf, welche teils zu 
Verhärtungen, teils zur Bildung von grauen Herden (Sklerose) oder 
von Geschwäülsten (Gliome) führen. Die Hirnoberfläche kann an zahl- 
reichen Stellen von grauen Massen faseriger Glia, in welche große, 
atypische Kerne eingesprengt sind, durchsetzt sein. Diese Bildungen 
können durch eine frühzeitige Störung der Entwicklung der Epen- 





Fig. 7. Gyr. angularis, tiefere Rindenschicht und Rindenmark. WeEIGErT's Glia- 
färbung modif. v. Benna, hochgradigste Gliose (gliöse Riesenzellen nicht mehr vor- 
handen). Zxıss Apochrom. homog. Immers. Oc. 4. 


dymzellen zu Spongio- resp. Neuroblasten erklärt werden.“ — Auf 
eine Störung in der Entwicklung ist der Befund auch im 
vorliegenden Falle zurückzuführen und zwar muß das schädigende 
Moment ziemlich spät eingewirkt haben, nachdem primäre und 
sekundäre Furchung, sowie Differenzierung von Rinden- und Mark- 
substanz schon beendet war. Als Zeitbestimmung kämen die letzten 
Wochen der Schwangerschaft oder die allerfrüheste Lebenszeit nach 
der Geburt in Frage. In ätiologischer Hinsicht darf für den vor- 
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liegenden Fall die anamnestische Angabe nicht außer acht gelassen 
werden, daß der Arzt eine Verletzung des kindlichen Hirns durch 
den kurz nach der Geburt erfolgten Sturz annahm, als das Kind 
gleich in den ersten Lebenstagen „ganz sonderbar mit den Augen 
blickte“. Mit Recht warnt allerdings H. Voet (4) vor der Über- 
schätzung der Geburts- und überhaupt der Kopftraumen in der 
Kindheit als ätiologischen Momenten für die spätere Entstehung 
von Epilepsie und Idiotie, besonders wenn noch andere gewichtige 
Faktoren z. B. die Erblichkeit mit in Konkurrenz stehen; auch nach 
WEYGANDT (5) spielt Schädeltrauma „seltener als gewöhnlich an- 





Fig. 8. Doppelkernige ganglionäre Riesenzelle aus Gyr. occipit. III. Kresylviolett- 
färbung. Zeiss Apochrom., homog. Immersion, Ocular 4. 


genommen wird, eine einwandfreie ätiologische Rolle“. Das ist auch 
beim vorliegenden Falle zu erwägen im Hinblick auf die anamnestische 
Angabe, daß der Vater ein notorischer Trunkenbold sei und der Bruder 
der Mutter vorübergehend an Geisteskrankheit gelitten habe. Be- 
kanntlich ist durch eine derartige Ascendens eine besondere Prädis- 
position für kindliche Hirnerkrankungen geschaffen, und es besteht 
die große Warscheinlichkeit, daß nur auf einem solchen Boden das 
in den ersten Lebenstagen erlittene Kopftrauma schädigend und 
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modifizierend auf die Lebensenergie und das Wachstum der Ganglien- 
und Gliazellen der linken Oceipitalrinde einwirken konnte. Bei der 
Korrelation der Hirnteile zueinander ist es nun leicht verständlich, 
daß die ganze Hirnrinde anatomisch und funktionell in Mitleiden- 
schaft gezogen wurde. 


Von besonderem Interesse dürfte sein, daß die allgemeinen 
Anschauungen und Schlüsse von Monakow’s (6,7) und seiner Schüler, 
vor allem H. Vocr’s (8) über die wesentlichen Momente für die Ent- 





Fig. 9. Gyr. angularis, unterer Bogen. Weıserr's Gliafärbung modif. v. Bexpa. 
Zeıss Apochrom., homog. Immers., Oc. 4. Hochgradige Gliose, in der Mitte eine 
gliöse Riesenzelle mit drei und eine solche mit zwei Kernen. 


stehung der Mißbildung auch beim vorliegenden Fall Anwendung 
finden können, wo das schädigende Moment verhältnismäßig so spät 
eingesetzt hat. Am Schlusse seiner Mikrocephaliearbeit faßt nämlich 
H. Vor seine Beobachtungen über die Entstehung und Beurteilung 
der Mißbildung in folgenden Schlüssen zusammen; man unterscheidet: 

1. Das primäre pathologische Moment (anatomisch nicht immer 
nachweisbar) z. B. Gefäßerkrankungen, deren Folge die Mißbildung 
darstellt. 
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2. Die Fixation einer bestimmten Entwicklungsphase des Keimes 
im ganzen oder an einem seiner Teile, Zurückbleiben eines Teiles 
hinter den anderen. 

3. Die Modifikation dieser Phase durch das Weiterwirken des 
Restes der nicht zerstörten Entwicklungsfaktoren. Diese Modifika- 
tion erfolgt entweder im Sinne der normalen Entwicklung oder es 
kommt infolge der veränderten Bedingungen zu den 

4. Korrekturbildungen. Als solche sind zu betrachten: 

a) Inegales Größenwachstum mehrerer Teile; zuweilen im Sinne 
einer kompensatorischen Hypertrophie, z. B. der phylogenetisch alten 
Teile bei Atropkie der phylogenetisch jungen. 





Fig. 10. Gyr. angularis, Rindenmark. Schw. Vergr. WEIGErT's Gliafärbung modif. 
v. Benpa. Eigenartige Gliafaserzüge mit eingestreuten gliösen Riesenzellen 
(dunkle Stellen). 


b) Einhalten einer phylogenetisch niedrigen Stufe (Atavismus). 

c) Paradoxe Korrekturbildungen. Da das Material zum nor- 
malen Aufbau nicht zur Verwendung gelangt, so kommt es zu Ver- 
bindungen und zu Bildungen in gänzlich atypischer Architektonik. 

5. Die sekundären pathologischen Veränderungen des miß- 
bildeten Keimes. — 
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Als das primäre schädigende Moment würde im vor- 
liegenden Falle der Schädeltrauma bei einer starken Prä- 
disposition des kindlichen Gehirns durch schwere 
erbliche Belastung anzusehen sein. Die Fixation in einer 
bestimmten Entwicklungsphase tritt uns in Gestalt der 
überall in der Hirnrinde anzutreffenden embryonalen Ganglienzell- 
formen entgegen. Die weitere Entwicklung hat in vorliegendem 
Falle eine Modifikation erfahren, indem einige wenige nervöse 





Fig. 11. Makroskopisch unveränderte Oceipitalrinde. Schw. Vergr. Kresylviolett- 
färbung. Fast ausschließlich nur Zellen von Körnertypus; unterhalb der Mitte zwei 
ganglionäre Riesenzellen. 


Zellelemente den Pyramidenzellcharakter noch erlangt haben, vor 
allem aber, indem Korrekturbildungen in Form der ganglio- 
nären und gliösen Riesenzellen entstanden sind, da das „Material 
zum normalen Aufbau nicht zur Verwendung kam“ und die „Spann- 
kräfte, die nicht vernichtet waren, weiter wirkten“. 


Die sekundären pathologischen Veränderungen 


finden in den atrophischen Nervenelementen und der diffusen 
Caasuiv’schen Gliose ihren Ausdruck. 
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Schließlich sei noch der Beziehung des linksseitigen, 
hirnanatomischen Befundes zur Pupillarreaktion ge- 
dacht. Sie bestand, wie oben erwähnt, darin, daß beim Beleuchten 
des linken Auges sich sowohl die linke als die rechte verengerte, 
beim Beleuchten des rechten Auges jedoch keine Reaktion erfolgte. 
— Daß solche Beziehungen zwischen Rinde und Pupillarreaktion be- 
stehen, geht, abgesehen von den Moxakow’schen Untersuchungen, 
auch aus den jüngst publizierten experimentellen Untersuchungen 
von PırLrz (9) hervor, der in der Großhirnrinde des Hundes 30 Pu- 
pillenbewegungszentren (16 erweiternde und 14 verengernde) nach- 
weisen konnte. Auch in OPprExHeım’s Lehrbuch finden sich dies- 
bezügliche Angaben; sie lauten: „Munk hat noch in neuester Zeit 
dem Gyrus angularis wieder besondere Beziehungen zur Augen- 
muskulatur und dem Augapfel überhaupt zugeschrieben und seine 
„Augenfühlsphäre“* in dieses Gebiet verlegt. Von Hırzıs, KALBERLAH 
u.a. wird das bestritten. Zentren für die kontralaterale Pupille 
sind von FERRIER, BECHTEREW, Pretz, Parsons u.a. in der Rinde 
nachgewiesen worden; nach BEcHTEREw haben sie ihren Sitz in der 
Gegend des Gyr. angularis und der Fiss. parietooccipitalis. Doch 
sind entsprechende Reizwirkungen auch von anderer Stelle aus z. B. 
dem Lobus frontalis erzielt worden.“ Im Hinblick auf unsern Fall 
erinnern wir uns, daß gerade im l. Gyrus angularis die Verände- 
rungen am stärksten ausgeprägt waren. Ergänzend sei an dieser 
Stelle noch hinzugefügt, daß der rechte Opticus außer einer geringen 
Verschmälerung seines Querschnittes sonst einen völlig normalen 
histologischen Befund darbot. — 

Kurz zusammengefaßt würde der Inhalt der vorliegenden 
Arbeit etwa folgendermaßen lauten: 

Ein durch schwere Trunksucht des Vaters und Geisteskrankheit 
in der mütterlichen Familie belastetes Kind erleidet kurz nach einer 
etwas länger dauernden, spontanen Geburt einen Sturz auf den 
Hinterkopf. Nach einigen Tagen werden eigentümliche Augen- 
bewegungen beobachtet, die vom Arzt als die Folge einer Hirn- 
verletzung gedeutet werden. Im Alter von '/, Jahre werden die 
ersten Krampfanfälle bei dem Kinde beobachtet. Vom ersten Lebens- 
jahre bleibt mit Zunahme der Krampfanfälle die körperliche und 
geistige Entwicklung in hohem Grade zurück, so daß ein mit 
schweren Degenerationszeichen behafteter, körperlich äußerst dürf- 
tiger und mißgestalteter, geistig auf tiefster Stufe stehender Idiot 
von 16 Jahren seine Anfnahme in die hiesige Anstalt findet. Der 
Kranke stirbt nach ca. einem Jahre an Pneumonie. Bei der Autopsie 
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findet sich an der Oberfläche .des Gehirns nichts abnormes. Beim 
Durchschneiden nach Formalinfixierung zeigt sich, im Bereich des 
Gyr. occipitalis II und III beginnend, die Marksubstanz eigenartig 
streifig pigmentiert und von einer härteren Konsistenz. Die Ver- 
änderung läßt sich dann weiter nach vorn verfolgen, wo sie im Be- 
reich des Gyr. angularis, des Endes der zweiten Temporalwindung 
und des Gyr. interparietalis superior ihre größte Intensität erreicht 
und von da sich noch in das Ende der ersten Schläfenwindung, in 
das hintere Ende des Gyr. supramarginalis und interparietalis in- 
ferior verfolgen läßt. Die darüber liegende Rindensubstanz ist an 
den Stellen der stärksten Markveränderung heller gefärbt und nach 
der Formalinhärtung anscheinend von etwas derberer Konsistenz 
als das übrige Rindengrau. Bei der histologischen Untersuchung 
der makroskopisch veränderten Rinden- und Markteile des Occipital- 
hirns zeigen sich eigenartige Riesenzellformen ganglionären und 
gliösen Charakters, nicht selten sind mehrkernige Gebilde anzu- 
treffen. Die ganglionären Riesenzellen haben in der Rinde meist 
pyramidenförmige Gestalt, es kommen jedoch auch andere wunder- 
liche Gestaltungen, z. B. Spindelformen vor. Letztere sind vor allem 
in der Marksubstanz anzutreffen. Lipoide Substanzen enthalten sie 
nicht, das gleiche ist auch an den übrigen ganglionären Elementen 
der Hirnrinde festzustellen. Die Riesenzellen gliösen Charakters 
besitzen eine plumpe, ovale oder rundliche Form mit großem, ovalen 
oder rundlichem Kern und homogenes Protoplasma. Daneben lassen 
sich an manchen Elementen plumpe, unregelmäßige Fortsätze unter- 
scheiden, oder die gliösen Riesenzellen erscheinen als zackige, zer- 
fetzt aussehende oder langhingestreckte, sich auffasernde Gebilde, 
deren Fortsätze in die gewaltige Gliafaserung übergehen; wieder 
an anderen Stellen, wo die Gliafaserung ein langgestrecktes Gefüge 
angenommen hat, ist anscheinend die Metamorphose der großen 
Zellen in die eigenartige Faserung eingetreten. Die Gewebsstruktur 
an den veränderten Partien erinnert im Verein mit den gliösen 
und ganglionären Riesengebilden histologisch an Hirnbefunde bei 
Gliomen und bei der tuberösen Sklerose. Letztere ist jedoch völlig 
auszuschließen, da die übrigen zum Bild der tuberösen Sklerose ge- 
hörigen Veränderungen am Gehirn (knollige Verhärtungen der Win- 
dungen, Ventrikeltumoren, Heterotopien der Marksubstanz) im vor- 
liegenden Fall vermißt werden, ebenso wie Tumoren an den übrigen 
Organen (vor allem an Niere und Herz). Das Gemeinsame des vor- 
liegenden Hirnbefundes mit dem bei der tuberösen Sklerose erscheint 
uns in den Beziehungen zu neurogliomatösen Neubildungen. — Die 
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makroskopisch unveränderte Oceipitalrinde ist durch einen großen 
Reichtum von rundlichen, ganglionären (embryonalen) Zellen aus- 
gezeichnet, in die vereinzelte, ganglionäre Riesengebilde eingestreut 
sind. Die übrige Hirnrinde zeigt im Hinblick auf die Zellformen den 
von HAMMARBERG bei Idiotie beschriebenen Befund. Hinsichtlich 
der Faserung ist eine starke Verminderung des super- und inter- 
radiären Flechtwerks zu verzeichnen. 

Der Hirnbefund ist als eine Entwicklungsstörung zu betrachten 
und nach den von H. Voer in seiner Mikrocephalie-Arbeit auf- 
gestellten Grundsätzen zu beurteilen. 
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Über die vom psychiatrischen Standpunkt aus zu erfolgende 
Behandlung der schwer erziehbaren Fürsorgezöglinge.!) 


Von 


Direktor Dr. Kluge, Potsdam. 


Das vorliegende Thema führt uns mitten in die schwersten 
und verwickeltsten Fragen der Fürsorgeerziehung hinein. Nicht 
nur, daß es auf die letzte Aufgabe der Erziehung, nämlich die Be- 
fassung mit den der erzieherischen Arbeit am meisten widerstreben- 
den Elemente überhaupt eingeht, es will außerdem noch zur Klärung 
der Frage beitragen, in welcher Weise diese Arbeit an denjenigen 
Zöglingen zu geschehen habe, die wir als nicht im Vollbesitz der 
geistigen Kräfte und Anlagen ansehen müssen, und die gerade durch 
diese Mängel und Abweichungen der erzieherischen Beeinflussung 
Schwierigkeiten bereiten und als schwer erziehbar gelten müssen. 

Daß es solcher Zöglinge einen außerordentlich hohen Prozent- 
satz gibt, darüber herrscht gewiß jetzt kein Zweifel mehr. Die 
bisherigen von verschiedenen Seiten und in zahlreichen Bezirken ange- 
stellten irrenärztlichen Untersuchungen haben dies einwandsfrei er- 
geben. Dabei wollen wir heute die genaue Feststellung des Prozent- 
satzes dieser psychisch nicht vollwertigen Zöglinge nicht in Be- 
tracht ziehen, da hierzu die vollgültigen Unterlagen noch keines- 
wegs zur Stelle sind; immerhin werden wir nicht fehl gehen, wenn 
wir nur etwa die Hälfte aller Fürsorgezöglinge als vollsinnige und 
geistig und seelisch normale Kinder und Jugendliche ansprechen, 
von der anderen Hälfte dagegen als von mannigfach defekten und 
abnormen Individuen reden. 

Wenn nun mir gerade die große Ehre zuteil geworden ist, als 


!) Vortrag gehalten auf dem III. allgemeinen Fürsorgeerziehungstage 
in Rostock, Juni 1910. 
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Psychiater zu diesem Thema das Wort zu ergreifen, so führe ich 
das auf den glücklichen Umstand zurück, daß es mir als dem ärzt- 
lichen Leiter der Potsdamer Provinzialanstalten für Epileptische, 
bildungsfähige Idioten bzw. Schwachsinnige und für Minderwertige ver- 
gönnt gewesen ist, an einem größeren Material dieser mangelhaft 
Veranlagten und psychisch vielfach geschädigten Fürsorgezöglinge 
seit einer nunmehr 10jährigen Tätiekeit eingehende Erfahrungen 
zu sammeln. Und ich denke, es wird auch für die Behandlung des 
Themas selbst von Interesse und von Nutzen sein, gerade aus dieser 
Praxis heraus dies und jenes über diese Schwererziehbaren auszuführen. 

Die Anstalt für Epileptische zählte 1901 5, die Idiotenbildungs- 
anstalt „Wilhelmstift“ 11 Zwangs- bzw. Fürsorgezöglinge, eine Zahl, 
die sich im Laufe der Jahre beständig vermehrte, so daß die Ge- 
samtzahl der in diesen beiden Instituten bis jetzt aufgenommenen 
Zöglinge über 250 beträgt. Gegenwärtig befinden sich in der erst- 
genannten Anstalt 70, im Wilhelmstift 69 Zöglinge, so daß auf etwa 
immer 6—7 aller Anstaltsinsassen überhaupt ein Fürsorgezögling 
kommt. Einen ganz besonderen Zuwachs erfuhr die Zahl dieser 
defekten und abnormen Zöglinge dadurch, daß 1905 eine Spezial- 
anstalt für 40 geistig minderwertige noch schulpflichtige Knaben, 
die Erziehungsanstalt „Bethlehemstiftung“, den beiden Kranken- 
anstalten zugesellt wurde. Diese Anstalt hat es bisher auf 117 Auf- 
nahmen gebracht und hat außer der vollen Belegungszahl noch 46 
außerhalb in Familienerziehung Gegebene in ihrer Obhut. Alles in 
allem zählen die Potsdamer Anstalten also zurzeit 225 Fürsorge- 
zöglinge. 

Diese Dreiteilung in der Unterbringung der nicht vollwertigen 
Zöglinge zeigt uns bereits, von welchen Gesichtspunkten aus eine 
Sonderung und Gruppierung aller dieser einer dauernden ärztlichen 
Fürsorge bedürftigen Elemente geboten erschien, und in der Tat 
wird sich hier stets eine Scheidung in diesem Sinne vornehmen 
lassen. Wir haben es bei unseren Kindern und Jugendlichen ein- 
mal mit der großen Gruppe des Schwachsinns zu tun, und zwar 
derart, daß wir alle Schwachsinnsformen und -stufen vertreten finden, 
von der leichten, hauptsächlich als Urteils- und Willensschwäche 
charakterisierten Debilität an bis zur pathologischen Form der Im- 
bezillität hin und bis zum ausgesprochenen Idiotismus herab. So- 
dann tritt uns als zweite große Gruppe die der nervösen, neurasthe- 
nischen, hysterischen, epileptischen und psychopathischen Elemente 
entgegen, eine Gruppe, deren Abnormität sich weniger in Defekten 
des Verstandesleben äußert, wie bei der erstgenannten, sondern 
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deren krankhafte Eigentümlichkeiten sich mehr auf dem Gebiete 
des Gefühlslebens abspielen und dabei die Willenstätigkeit nach 
dieser oder jener Richtung hin krankhaft beeinflussen. 

Hier haben wir es auch bereits mit teilweise ganz erheblichen 
psychischen Störungen zu tun, derart daß viele Fälle von mani- 
fester Geisteskrankheit nicht mehr weit entfernt sind, ja sogar viel- 
fach schon als solche beurteilt und behandelt werden müssen. 
Fanden die Zöglinge der genannten beiden großen Gruppen, die 
natürlich unter sich viele Berührungspunkte haben und viele ge- 
meinsame Züge aufweisen, im Wilhelmstift und in der Anstalt für 
Epileptische Aufnahme, so klassifizierte sich die Schar der Insassen 
der Bethlehemstiftung als eine Gruppe leichterer Fälle von Debilität 
und psychopathischer Degeneration, deren Wesen und Verhalten zwar 
noch weit ab von geistiger Intaktheit und Gesundheit lag, deren 
Erziehung und Behandlung aber dennoch den Maßnahmen einer 
immerhin noch strengeren Zucht und Ordnung zugänglich war. 

Für alle diese drei Institute hält die Anstalt für Epileptische 
auf der Frauen- wie Männerseite mehrere Beobachtungsstationen 
auf den Wachabteilungen bereit, in denen die Neuaufnahmen und 
eventuell auch die älteren Fälle, sofern an ihnen eine erneute Unter- 
suchung erforderlich erscheint, einer gründlichen psychiatrischen Be- 
obachtung unterworfen werden. 

Wenden wir nun unsere Betrachtung etwas eingehender der 
Idiotenbildungsanstalt zu, so finden wir dort männliche wie weib- 
liche Fürsorgezöglinge vertreten, die auf der untersten Stufe des 
Schwachsinns stehen und mit ihrer geistigen Stumpfheit, mit der 
Verödung aller Gemütsregungen und mit dem Darniederliegen jed- 
weder zweckbewußten \Willensregung kaum einer systematischen 
Heranbildung zugänglich sind, die oft bestenfalls nur noch bis zu 
einem gewissen Grade zur Reinlichkeit und Manierlichkeit, vielleicht 
auch noch zur Verrichtung der einfachsten Handreichungen zu er- 
ziehen sind, nicht selten aber nur noch Gegenstand hospitalmäßiger 
Pflege und Versorgung bleiben. Dementsprechend werden diese 
Fälle auch von Zeit zu Zeit der reinen Pflegeanstalt in Lübben 
überwiesen. Höher hinauf stoßen wir nach Übergängen aller Art 
auf die Gruppe der bildungsfähigen Idioten, beziehungsweise der 
Imbezillen. Hier nun hat die Behandlung und Erziehung wert- 
vollere Aufgaben und kann sich höhere Ziele stecken. Haben wir 
es bei ihnen gleich auch mit einer erheblichen Beschränkung aller 
geistigen Fähigkeiten zu tun, macht sich bei ihnen auch eine große 
Vorstellungsarmut, eine Verlangsamung aller Denkvorgänge, unge- 
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nügende Konzentrationsfähigkeit, geringe Merkfähigkeit, schlechtes 
Gedächtnis, mangelhafte Fähigkeit zum Kombinieren und Urteile zu 
bilden, Gleichgültigkeit und Willensschwäche bemerkbar, so läßt sich 
doch durch eine systematische Arbeit, hauptsächlich auf dem Gebiete 
des Anschauungsunterrichts, der Tätigkeitsübungen und weiterhin der 
Handfertigkeit, durch eine methodische Weiterbildung in den Arbeits- 
stuben, in der landwirtschaftlichen Beschäftigung und in den Werk- 
stätten noch vieles erreichen, ja man kann es hier häufig genug zu 
durchaus schönen und oft fast überraschenden Erfolgen bringen. 
Mehrere männliche Fürsorgezöglinge, die infolge ihrer geringen In- 
telligenz kaum den Zahlenkreis 1—20 beherrschten, ließen sich auf 
diese Weise zu brauchbaren, tüchtigen Handwerkern heranbilden, 
die ihre Gesellenprüfung in gesetzlich vorgeschriebener Weise, 
und sogar mit besonders gutem Examenserfolge bestanden. Und 
nicht allein in intellektueller Hinsicht ließen sich diese Zöglinge 
fördern und heben, auch im Hinblick auf die Gemütssphäre zeigten 
sich hier die erfreulichsten Ergebnisse. Aus gleichgültigen, ver- 
schlossenen, aufsässigen und aller tieferen Empfindung baren Burschen 
und Mädchen wurden offene, anhängliche und dankbare Menschen, 
die sich selbst ein bestimmtes Lebensziel stecken konnten und von 
einem wachsenden Pflichtbewußtsein erfüllt waren. 

Von rund 96 in diesen letzten 10 Jahren im Wilhelmstift be- 
herbergten Fürsorgezöglingen sind bis jetzt in der Anstalt selbst 9 
großjährig geworden, und 4 von diesen 9, fast 45°,, konnten nach 
der endgültigen Entlassung auf eigene Füße gestellt werden; ein 
Zögling hat sogar in allen Ehren den Bund der Ehe geschlossen. 
Von den verbleibenden 5 befinden sich 2, Tischler und Schuh- 
machergesell, noch in Anstaltspflege, bieten beide aber Gewähr, 
ebenfalls noch selbständig ins freie Leben treten zu können. Ein 
weiblicher Pflegling, der als Dienstmädchen vermietet war, ist uns 
aus den Augen entschwunden, bei dem 8. Zögling steht die Über- 
führung in eine Irrenanstalt bevor, der 9. ist bereits dort gelandet. 

Bei Berücksichtigung des so defekten und so tiefstehenden 
Materials wird man diesen Erfolg gewiß als erfreulich begrüßen 
können, und es ist anzunehmen, daß ein ähnliches Ergebnis bezüg- 
lich der noch in der Anstaltspflege befindlichen zu konstatieren 
sein wird. Hierbei ist im Auge zu behalten, daß die Schwererzieh- 
barkeit dieser imbezillen und idiotischen Zöglinge oft eben nicht so 
sehr auf der Einbuße beruht, welchen dieselben in ihrer Verstandes- 
tätigkeit erlitten haben, sondern daß es hier die mannigfachen Ab- 
weichungen im Empfindungs- und Gemütsleben sind, welche die 
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Entwicklung und Förderung dieser Defekten beeinträchtigen. Der 
Schwachsinn stellt ja auch in seinen ausgesprochensten Formen 
durchaus nicht immer ein abgeschlossenes Krankheitsbild dar, wir 
wissen vielmehr, daß die ihm zugrunde liegenden Entwicklungs- 
störungen noch mannigfachen Veränderungen unterliegen und von 
mannigfachen Wechselzuständen unterbrochen werden. Einen Finger- 
zeig hierfür bietet schon der Umstand, daß so viele Imbezille und 
Idioten, in der Regel ohne äußerlich erkennbare Veranlassung, zu 
irgendeiner Zeit epileptisch werden. Wir müssen also auch bei 
diesen Imbezillen stets auf mehr oder weniger nervöse und psy- 
chische Störungen gefaßt sein, und in der Tat gehören ja Auf- 
regungszustände, Wutanfälle, gemütliche Verstimmungen, Zeiten 
auffallender innerer Unruhe und sonstige Erscheinungen schwerer 
Alteration durchaus nicht zu den Seltenheiten. Hierzu treten als 
mehr oder weniger ständige Eigentümlichkeit der Imbezillität das 
eigensinnige, bockige und nachtragende Wesen dieser Defekten, ihr 
Hang zu trägem Sichgehenlassen, Spielerei, Überhebung, Lüge und 
zu Exzessen und Perversitäten aller Art. 

Für diese wechselnden Zustände, vor allem für die quälende 
innere Unruhe und Beklemmung, die ihrerseits wieder zu zorn- 
mütigen Explosionen, zu Gewalttätigkeiten und zu Fluchtversuchen 
führt, ist das Beispiel eines ausgesprochen imbezillen Zöglings 
typisch, der im Laufe der Jahre einer so weit gehenden Besserung 
zugeführt wurde, daß er mit gutem Erfolge seine Tischlergesellen- 
prüfung ablegen und gegen Lohn zu einem Meister in Pflege 
gegeben werden konnte. Hier entwich er eines Tages, ohne daß in 
der sehr guten Pflegestelle ein besonderes Vorkommnis eingetreten 
gewesen wäre. Nach wochenlangem Umhervagabondieren — aus 
Kiel schickte er den Ärzten einen Pfingstgruß — stellte er sich 
eines Morgens abgerissen und herabgekommen wieder in der Anstalt 
ein. Weshalb er davon gegangen sei? Das sei die furchtbare Un- 
ruhe gewesen, die er längere Zeit verspürt habe. So unruhig sei 
es in ihm gewesen, daß er sich gar keinen Rat mehr gewußt habe, 
daß er habe losziehen müssen, ob er gewollt habe oder nicht. Und 
alle Vorhaltungen und Vorwürfe ob dieser Planlosigkeit und Eigen- 
mächtigkeit, alle Hinweise auf sein herabgekommenes Äußere ließ 
er nicht gelten mit dem Einwurfe, daß er durch seine Flucht erst 
wieder zur Ruhe gekommen sei und wieder frei habe atmen können. 
Auch wir kennen diese innere Unruhe, wenn wir Woche für Woche 
und Monat für Monat ein gleichmäßiges Tagewerk vollbracht haben. 
Wir empfinden dann qualvoll, wie unsere Kräfte nachlassen, wie 
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unser Interesse abstumpft, wie wir nach Abwechslung und Ab- 
lenkung verlangen. Auch der imbezille Ausreißer war ermüdet, nur 
daß bei seinem minderwertig veranlagten Nervensystem diese Ab- 
spannung bereits viel früher und unendlich leichter eintrat, als es 
bei uns Gesunden der Fall ist. 

Wenn wir nun die in der Anstalt für Epileptische unter- 
gebrachten Zöglinge aufsuchen, so zeigen sich bei diesen epileptisch, 
hysterisch, psychopathisch Degenerierten diese Symptome eines 
geschädigten und von den manigfaltigsten Erschütterungen heim- 
gesuchten Empfindungs- und Willenlebens in unendlicher Variation 
und in einem schier unaufhörlichen Wechsel. Immer imponieren 
sie uns gleichfalls als die Zeichen eines abnorm leicht ermüdbaren 
und erschöpfbaren Nervensystems, immer haben wir es hier mit 
einem Widerstreit der all unser Denken begleitenden Lust- und 
Unlustgefühle zu tun, als deren Folge sich eine übergroße Reiz- 
barkeit und Empfindsamkeit ergibt und die zu dem unbeständigen, 
haltlosen, unharmonischen und unfriedfertigen Wesen führt, das 
diese Entarteten in so übler Weise charakterisiert, und das sie in 
ihrer Plänen und Entschlüssen, ihrem Wollen und Vollbringen so 
unzuverlässig und unberechenbar macht, wie auch das so häufig 
beobachtete Verlangen nach Reizmitteln, nach Tabak, Alkohol und 
Morphium eine Folge dieses Gefühles nervöser Unzulänglichkeit ist. 

Stießen wir bereits bei den Schwachsinnigen auf ähnliche Züge 
von Unruhe und Disharmonie, so waren doch diese Stimmungs- 
anomalien in ihrer Art einfacher und durchsichtiger. Die jetzt zur 
Besprechung gelangende Gruppe, die ja intellektuell in der Regel 
bei weitem höher zu bewerten ist, weist mit ihrer größeren Willens- 
energie, dem lebhafteren Spiel der Phantasie, mit ihrer regeren und 
rücksichtsloseren Initative wesentlich schlimmere Beispiele einer 
schweren Erziehbarkeit auf. An der Epilepsie ist das Auftreten 
der charakteristischen Krämpfe nicht das allein ausschlaggebende 
Merkmal; diese können durch Schwindelanfälle, durch Dämmerungs- 
und Verwirrtheitszustände, durch zeitweise auftretende schwere Ver- 
stimmungs- oder Angstzustände, ja selbst durch Phasen inter- 
kurrenter Geisteskrankheit ersetzt und in den Hintergrund gedrängt 
sein. Zum charakteristischen Bilde der Epilepsie gehört ja vor 
allem auch die so oft beobachtete Veränderung des ganzen Wesens 
und Charakters, die epileptische Reizbarbeit, der Jähzorn, die Un- 
verträglichkeit, die Streitsucht, ferner die Neigung zur Unwahr- 
haftigkeit und Falschheit. Wenn wir diesem Bilde nun weiter 
dasjenige der sogenannten psychopathischen Minderwertigkeit gegen- 
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überstellen, so werden wir in vielen Fällen zwischen beiden kaum eine 
wesentliche Verschiedenheit herausfinden. Nur der Umstand, daß die 
psychopathische Minderwertigkeit im allgemeinen nicht den Verfall der 
Verstandeskräfte, wie die Epilepsie ihn im Gefolge zu haben pflegt, 
mit sich führt, unterscheidet sie dann von dieser Erkrankung. Und 
dieser größeren intellektuellen Leistungfähigkeit und der größeren 
Beweglichkeit der Denkvorgänge verdankt auch die psychopathische 
Minderwertigkeit ihre so leichte Beeinflußbarkeit, ihre Launen- 
haftigkeit, ihre so oft ins Ungezügelte und Groteske gehende 
Phantasie, ihre so verblüffende und ins Rätselhafte schweifende 
Verschrobenheit, ihre Neigung zu absonderlichen Einfällen und zu 
triebartigen, zwangsmäßigen Handlungen. Als dritte Schwester 
dieser Gruppe können wir an dieser Stelle die Hysterie anführen. 
Beiden anderen innig wesensverwandt bringt sie als spezielle Eigen- 
art die gesteigerte Empfindsamkeit mit sich, die aber doch immer 
nur das eigene Ich zum Mittelpunkt aller Empfindungen macht, 
die Außenwelt nur immer zu dem Zweck ins Spiel zieht, um durch 
sie neue Empfindungsreize zu erhaschen. Daher das Bestreben der 
Hysterischen aufzufallen, bemitleidet zu sein, eine Rolle zu spielen, 
daher ihre Sucht zu übertreiben, zu entstellen und zu lügen, ihre 
Lust am Geheimnisvollen und Intriganten, ihr Verlangen, alle Welt 
beunruhigende Geschehnisse ins Werk zu setzen, ihr Bedürfnis, 
über andere Personen eine unbegrenzte Macht zu gewinnen, daher 
immer und immer das Begehren, sich in allen Gefühlen auszu- 
schwelgen, daher auch ihre oft so verhängnisvolle Überschwenglich- 
keit im Lieben und im Hassen. Es ist ohne weiteres klar, daß 
sich auf dem Hin und Her dieser Stimmungsschwankungen, dieser 
planlosen Willensvorgänge die größten Widersprüche und Unzu- 
länglichkeiten ergeben müssen. Ein Bursche der bereits 3 oder 4, 
darunter die strengsten Erziehungsanstalten durchlaufen hat und 
wegen seiner Dreistigkeit und Unbotmäßigkeit, seiner Gewalttätig- 
keit, seiner Neigung zum Entweichen und Komplottieren in dem 
Bericht einer Erziehungsanstalt direkt als der gefühlloseste und 
schlimmste aller nur jemals beobachteten Zöglinge charakterisiert 
ist, gerät bei der mit ihm eingegangenen Besprechung ins tränenreiche 
Weinen und erzählt, wie er sich immer darüber seine Gedanken 
gemacht habe, daß zuhause große Not herrschen möge, da die 
Mutter zu den 4 vorhandenen noch ein fünftes Kind bekommen 
habe und die über 80 Jahre alte Großmutter doch auch nicht mehr 
viel helfen und arbeiten könne. Ein anderer schier unverbesserlicher 
Ausreißer hat, nachdem er wieder einmal aus der Anstalt in 
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raffinierter Weise entwichen ist, nach vielstündigem Marsch nach 
Berlin nichts Eiligeres zu tun, als von einer Schwester einige 
Groschen zu entleilıen und alsdann auf dem weitentfernten Kirchhof 
vom Friedhofsgärtner gegen Geld und Pfand eine Gießkanne zu 
borgen, um das Grab seines Vaters zu begießen! Und doch gehörte 
dieser so sentimental anmutende Knabe zu den trotzigsten Elementen 
der früheren Erziehungsanstalt und setzt auch jetzt allen Versuchen, 
sein Vertrauen zu gewinnen, ein absolut ablehnendes Verhalten ent- 
gegen! Wie innig verquickt diese 3 Degenerationsformen unter- 
einander sind, geht auch aus dem Umstand hervor, daß die typischen 
Symptome der einen Form sich bei der anderen häufig genug wieder- 
finden. Hier kann als Beweis das Beispiel eines psychopathischen 
Knaben gelten, der, von Hause aus mäßig schwachsinnig, der Er- 
ziehungsarbeit durch seine große Unruhe, sein freches, heraus- 
forderndes Wesen, durch seine Neigung zu tückischem Unfug und 
seinem unausrottbaren Hang zur Lüge ungemein große Schwierig- 
keit bereitete. Nachdem derselbe in der Familienerziehung völlig 
versagt und wegen geschlechtlicher Aspirationen und homosexueller 
Neigungen immer intensiverer Beaufsichtigung zu übergeben gewesen 
war, zeigte er sich im zunehmenden Alter immer unträtabler: gute 
Perioden, in denen er auch freundlich, umgänglich und fleißig war, 
wechselten mit Zeiten, in denen er in flegelhafter Weise schimpfte, 
überall Händel suchte, stets über angeblich ihm zugefügtes Unrecht 
klagte, Beschwerden vorbrachte, mit dem Staatsanwalt drohte und 
dergl. mehr. Eines Tages war es ihm geglückt zu entfliehen. Nach 
seiner Wiederergreifung wurde die Überführung in eine Irrenanstalt 
angeordnet, und kaum war er hier einpassiert, als er von den 
schwersten Anfällen hystero-epileptischer Natur heimgesucht wurde, 
Anfälle, die sich in der Folgezeit mit teilweise ganz enormer 
Häufung beständig wiederholten. Hand in Hand damit ging auch 
eine gesteigerte Sucht zu renommieren und zu fabulieren, wie er 
z. B. erzählte, daß er einstmals in einer Erziehunganstalt solche 
Hiebe erhalten habe, daß der Arzt die Striemen haben zusammen 
nähen müssen, daß er aber auch dafür durch seine Bosheit den Pastor 
und Anstaltsvorsteher direkt zu Tode geärgert habe. Ein anderer 
leidlich gut befähigter Knabe, der in Lehre und Dienst gegeben 
wurde, fiel draußen durch sein träumerisches Wesen auf, durch 
seinen Hang umherzuschweifen und besonders durch sein unstillbares 
Verlangen Theatervorstellungen zu besuchen. Wegen solcher Un- 
beständigkeit, zu welcher sich auch Neigung zur Auflehnung und 
Unbotmäßigkeit gesellte, in die Anstalt zurückgenommen, ließ er sich 
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wieder so weit zurecht stutzen, daß seine Überführung nach einer 
Erziehungsanstalt erfolgen konnte. Hier nun traten, ähnlich wie 
bei dem vorher geschilderten Falle, ganz plötzlich die schwersten 
epilepsieähnlichen Anfälle auf, und in Verbindung damit stellte sich 
eine so große Reizbarkeit und die Neigung zu schweren Gewalt- 
tätigkeiten ein, daß die schleunigste Zurücknahme in die Anstalt, 
sogar telegraphisch nachgesucht werden mußte. Auch hier traten 
die schwersten Anfälle, die als hysterische diagnostiziert werden 
konnten, in zeitweiser kolossaler Häufung auf, abwechselnd damit 
aber zeigte sich der Zögling auch wieder im hohen Maße ängstlich 
verstimmt und zu allerhand Befürchtungen und trüben Ahnungen 
geneigt. Übrigens verspricht er jetzt ein brauchbarer Arbeiter zu 
werden. 

Solche Zustände von Angst und innerer banger Unruhe kehren 
bei einer ganzen Reihe unserer Psychopathen häufig genug wieder 
und führen dann ebenfalls mit Vorliebe zum Entweichen und zum 
planlosen Umherschweifen. Als Erklärung wird dann nicht so 
selten ins Feld geführt, man habe immer das Gefühl gehabt, als 
stehe irgend ein Unglück bevor, als müsse zuhause irgend jemand 
erkrankt sein, man habe einen Todesfall verheimlicht und dergl. 
mehr. Und nicht so selten führen diese Verstimmungszustände, die 
gerade in der Pubertät besonders gern ihr Wesen treiben, zu 
Handlungen verzweifelter Art, ab und zu auf ganz geringfügige 
Anlässe hin. Ein solcher Knabe kam nach der Anstalt, nachdem 
er sich zu ertränken versucht, ein anderer, nachdem er einen sehr 
ernstgemeinten Hängeversuch gemacht hatte. 

Vielfach zeigen sich diese Verstimmungen auch in der Form 
mürrischer Verdrossenheit und Unzugänglichkeit; sie bekunden sich 
mitunter auch nur als Perioden plötzlichen Nachlassens aller 
Willenstätigkeit und können dann leicht mit Neigung zu Trägheit 
und Faulheit verwechselt werden. Besonders schwierig und fatal 
erscheinen solche Stimmungschwankungen, wenn sie mit großer 
Reizbarkeit und übermäßig gesteigerter Empfindsamkeit einhergehen. 
Dann kommt es zu einem Übermaß aller Affekte, zu stürmischen 
Entladungen, zu schweren Gewaltakten, zu Zerstörungswut und zu 
sinnlosem Wüten gegen sich und andere. 

Ein weiblicher Zögling hatte wegen Herumtreibens, wegen 
sexueller Verfehlungen, wegen Diebstahls und Betrugs, und nachdem 
er einmal in einer Dienststelle einen an sich ganz zwecklosen aber 
raffiniert ausgedachten, und völlig planvoll durchgeführten Einbruch 
markiert und damit die Kriminalpolizei in echt hysterischer Manier 
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kraß düpiert hatte, in jungen Jahren schon der Fürsorgeerziehung 
übergeben werden müssen. In der Familienerziehung fiel das 
Mädchen immer wieder durch sein ungehorsames und heraus- 
forderndes Wesen auf, so daß es in keiner Dienststelle zu ertragen 
war. In der Erziehungsanstalt zeigte sich nun, daß der Grund für 
diese Neigung zur Ungehorsamkeit und zum Trotz, die bereits dazu 
geführt hatte, daß der’ Zögling einmal in zorniger Erregung das 
eigene Gesicht mit Vitriol begossen hatte, in schweren Ver- 
stimmungs- und Erregungszuständen zu suchen war. Nachdem diese 
sich auch in der Anstalt wiederholt eingestellt hatten, und auch 
bier mit der Neigung, sich z. B. durch Haarabschneiden selbst 
zu verunstalten und sich sonst ein Leid zuzufügen einhergegangen 
waren, wurde der Zögling der Potsdamer Anstalt zugeführt. Hier 
gingen neben Zeiten guter Führung und freundlichen, offenen 
Verhaltens immer wieder auch solche unsäglicher Gereiztheit 
einher, in denen der Zögling tatsächlich jedes Wort mißdeutete. 
Mehr und mehr machte sich dabei ein krankhaft verschlossenes 
‚und mißtrauisches Wesen bemerkbar, demzufolge der Zögling 
sich überall beeinträchtigt glaubte und demzufolge auch Ver- 
giftungsideen äußerte. Und doch wieder wurden diese schlechten 
Zeiten abgelöst durch solche, in denen sie sich freier gab, rührselig 
fromme Briefe mit dem Motto: „Sich selbst bezwingen ist der 
schönste Sieg“, nach hause schrieb und in gesitteter Weise an den 
Anstaltsfestlichkeiten teilnehmen konnte. Unaufhaltsam nahm aber 
die schwere Degeneration ihren Fortgang; durch ganz urplötzliche, 
ohne jeden erkennbaren Anlaß erfolgende Überfälle auf andere 
Kranke und Pflegerinnen, die sie zu beißen und zu erwürgen ver- 
suchte, machte sie sich schließlich derart unerträglich, daß sie der 
Irrenanstalt überwiesen wurde. Auch hier wechselten Zeiten ruhigen, 
freundlichen und geordneten Verhaltens mit solchen von Verschlossen- 
heit und Feindseligkeit und mit den wildesten Erregungszuständen 
ab; schließlich machte sie auch hier mit Hilfe eines aus den eigenen 
Haaren gedrehten Strickes einen energischen Selbstmordversuch, der 
sie dem Tode nahe brachte, und weiterhin wurde sie von lang- 
dauernden tiefen Dämmerungszuständen befallen, in denen sie die 
Personen verkannte und über Zeit und Ort absolut unorientiert war. 

Zu den merkwürdigsten Beispielen aber eines Falles von Impulsivität 
gehörte der eines 15 jährigen, übrigens verlogenen und diebischen Mäd- 
chens, das eines Tages den Einfall bekam, einmal einen Säugling in den 
Händen haben zu wollen und mit ihm nach Gefallen herumhantieren zu 
können. Vielleicht war ihr die Idee dadurch gekommen, daß ihre ver- 
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heirateteSchwester einen Familienzuwachs erwartete. Dieser Gedanke 
an den Säugling ließ sie nicht mehr los, er beherrschte schließlich ihr 
ganzes Sinnen und Denken. Und so nahm sie sich eine Zeitung, 
suchte eine Annonce die Adoption eines Kindes betreffend, fuhr zu 
einer verlassenen Mutter, schwatzte dieser das uneheliche Kind ab, 
fuhr mit der Droschke davon und hatte nun ihren einzigen Wunsch 
erfüllt. Und damit war sie nun auch am’ Ende. Was weiter ge- 
schehen sollte, so weit hatte sie noch gar nicht gedacht. Und so ließ 
sie die Droschke vor einem schönen Hause halten, ging hinein, legte 
ihren Säugling vor eine fremde Tür, klingelte und — ging davon. 

Diese Beispiele mögen uns lehren, in welch einseitiger Weise 
das Gehirn dieser Psychopathen arbeitet, und in welch eingreifender 
Weise bei diesen Degenerierten das gesamte Nervensystem zerrüttet 
und krankhaft verändert sein kann, bei Fürsorgezöglingen, die bei 
dem Beginn ihrer nervösen und psychopathischen Störungen durchaus 
die gewöhnlichen, tausendfach bekannten Verfehlungen, nämlich 
Lügen, Stehlen, Umhertreiben, Unsittlichkeit, Unbotmäßigkeit und 
andere Ungehörigkeiten sich hatten zuschulden kommen lassen. 
Und nicht viel anders steht es mit den Fürsorgezöglingen, die in 
früher Jugend bereits von manifesten Geisteskrankheiten befallen 
wurden. i 

Ein in einer Erziehungsanstalt untergebrachtes Mädchen wird 
zum Teil als zutraulich, anstellig, folgsam und willig geschildert, 
dann aber wieder macht man ihr den Vorwurf des lügenhaften, 
heimtückischen, faulen und unfolgsamen Verhaltens. Eines Tages 
wird der Zögling des Giftmordsversuchs der Anstaltsschwestern 
überführt, im Anschluß daran ihre Beobachtung in der Potsdamer 
Anstalt beantragt. Hier erweist sich das Mädchen als körperlich 
und geistig vollständig infantil, indem die geschlechtliche Ent- 
wicklung bei dem 16jährigen Kind noch gar nicht eingesetzt 
hat, und indem ihr ganzes Geistes- und Empfindungsleben bei guter 
und intellektueller Veranlagung noch ganz auf früher Kindheitsstufe 
stehen geblieben ist. Weiterhin kommt diese so verspätete Ent- 
wicklung zwar in gehörigen Fluß, alsbald aber stellen sich bei dem 
Zögling die charakteristischen Symptome des manisch-depressiven Irre- 
seins mit aller Deutlichkeit ein. Zeitweise von durchaus normalem Be- 
finden, von bester Lenkbarkeit und von aufrichtiger Strebsamkeit und 
zielbewußtem Tätigkeitsdrange erfüllt, fällt das Mädchen plötzlich wie- 
der durch grundlose Heiterkeitsausbrüche, durch ein unstätes, vorlautes, 
unternehmungslustiges und doch ganz planloses Wesen auf, bis dieser 
Zustand wie mit einem Schlage unterbrochen wird durch einen 
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solchen völliger Hemmung und tiefer Depression, in welchem das 
Mädchen dumpf und ängstlich vor sich hinbrütet und durch keinen 
Zuspruch und kein aufmunterndes Wort aus dieser stuporösen Ver- 
sunkenheit aufzurütteln ist. Und nun als letztes Beispiel noch den 
Fall eines Mädchens, das wegen seines diebischen, naschhaften, 
außerordentlich verlogenen Wesens, seiner Neigung zum Umher- 
treiben, wegen des schlechten Einflusses auf andere der Fürsorge- 
erziehung übergeben wurde und wegen des Auftretens epilep- 
tischer Erscheinungen der Anstalt zugeführt werden mußte. Hier 
traten nun anfänglich zahlreiche Schwindelanfälle auf, sodann blieb 
das Mädchen jahrelang bis heute von Anfällen verschont, dafür 
zeigte sich aber bei ihr eine zunehmende Verschlechterung des ganzen 
psychischen Wesens. Anfangs durchaus manierlich und lenkbar, 
neigte sie nun mehr und mehr zu Trotz, zu unbeugsamem Eigensinn, 
verübte diese und jene böswilligen Streiche, zerstörte und versteckte 
Sachen, verhetzte und verklatschte ihre Kameradinnen und suchte 
den Frieden und die Ruhe auf ihrer Abteilung durch allerhand 
Machenschaften zu stören und zu hintertreiben. Weiterhin zeigte 
sie sich zeitweise läppisch und albern, zwischendurch auch wieder 
empfindsam und zu allerhand sentimentalen, sich selbst kritisierenden 
rzählungen aufgelegt. Schließlich verfiel sie mehr und mehr in ein 
unzugängliches, widersetzliches, gegen ihre Umgebung bis zur 
Feindseligkeit eingenommenes Wesen, war in ihrer Stimmung un- 
gemein schwankend, geriet ohne ersichtlichen Grund in die wildeste 
Erregung, schluckte Nadeln, Broschen, eiserne Haken aus ihrer 
Bettstelle herunter, brachte sich Bißwunden bei, verweigerte die 
Nahrung, führte stereotype Reden und begann zuletzt viele Stunden 
lang am Tage in den schrillsten Tönen zu kreischen, um, wie sie 
in läppisch manierierter Weise erklärte, sich durch Quietschen zu 
töten. Hier haben wir es mit einem Fall von Jugendirresein zu 
tun, bei dem nur das eine wieder besonders hervorzuheben ist, 
nämlich daß der Beginn dieser Seelenstörungen die gleichen Unarten 
und Fehler zutage förderte, wegen deren diese schwer erziehbaren 
Kinder so häufig oder fast in der Regel in die Fürsorgeerziehung 
überwiesen werden. 

Nun sind natürlich nicht alle in der Anstalt für Epileptische 
untergebrachten Fürsorgezöglinge in gleich schwerer Weise psychisch 
alteriert, wie die jetzt vorgeführten Beispiele; immerhin sind von 
bisher 156 untergebrachten Zöglingen 8 einer Irrenanstalt zu über- 
geben gewesen. 

Bezüglich der Erziehbarkeit selbst aber bieten auch die 
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leichteren Fälle kaum wesentlich geringere Schwierigkeiten dar. 
Dies geht ja aus dem oben geschilderten Wesen und Charakter 
dieser Degenerierten hervor, und so ist die Behandlung auch hier 
eine den Eigentümlichkeiten derselben eingehend angepaßte. Auch 
hier wird das Hauptaugenmerk darauf gelegt, die Stimmungs- 
schwankungen der Zöglinge genau zu erkennen, die Zustände 
größerer Erregung und Gereiztheit rechtzeitig nbzufangen, die 
Äußerungen der inneren Unruhe und des triebartigen Sichgehen- 
lassens gehörig abzulenken, bedenkliche Aufregungszustände durch 
Bettruhe zu besänftigen und zu mildern, und den vielfachen Ver- 
suchen, den allgemeinen Frieden zu behelligen und zu stören mit 
unerschütterlichem Gleichmut und überlegener Nichtbeachtung zu 
begegnen und denselben damit den erhofften Reiz zu nehmen. Zu 
dieser Behandlung ist ein absolut zuverlässiges, in seinem Beruf 
voll aufgehendes, intelligentes und geschultes Pflegepersonal un- 
erläßlich; denn nur dieses allein ist imstande, den so mannig- 
faltigen Eigentümlichkeiten der pathologischen Zöglinge mit der 
erforderlichen Ruhe und Umsicht zu begegnen. Vor allem ge- 
hört hierher immer wieder die Ermunterung und Anregung zu 
einer Betätigung und die Durchführung einer systematischen und 
dem jeweiligen Fall eingehend angepaßten Arbeitstherapie, von 
der Anleitung in der Kindergartenbeschäftigung und vom Hand- 
fertigkeitsunterricht an, bis zur geregelten Feld-, Garten- und 
Werkstättentätigkeit und bis zur Ausbildung in allen weiblichen 
Haus- und Handarbeiten hin. Immer wird hier dabei der gehörige 
Wechsel zwischen Arbeit und Erholung, Tätigkeit und Ruhe, Be- 
schäftigung und Zerstreuung zu berücksichtigen sein. Unbedingt 
erforderlich dabei aber ist es, daß diese psychopathischen Zöglinge 
aus eigenem Antriebe an ihre Beschäftigung gehen und daß das 
mit ihnen arbeitende Personal alles vermeidet, was an Komman- 
dierung erinnert oder was den Glauben an die Inferiorität der 
psychopathischen Zöglinge durchblicken ließe. Nur so ist ein 
offenes und natürliches Vertrauensverhältnis zwischen Zögling und 
Erzieher herbeizuführen und nur so die Lust zur Arbeit zu er- 
wecken. 


Die große Anstalt mit ihrem großen Vielerlei an Beschäftigungs- 
arten, zu denen im Notfall auch die Einrichtungen des Wilhelm- 
stifts herangezogen werden können — insgesamt stehen dann an 
15 Werkstättenbetriebe zur Verfügung — bietet den hier unter- 
gebrachten Zöglingen die ausgiebigste Möglichkeit, den vorhandenen 
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Neigungen und Anlagen entsprechend eine Beschäftigung zu wählen, 
und dies ist bei den unsteten, sonst bei keiner Arbeit ausharrenden, 
keiner ernsteren und anstrengenderen Betätigung geneigten psycho- 
pathischen Elementen von großer Wichtigkeit. 

Der Umstand, daß sie in diesen Anstalten in erster Linie als 
Kranke aufgefaßt und behandelt werden, steht diesem Bestreben 
nicht nur nicht entgegen, sondern begünstigt in oft geradezu aus- 
nehmender Weise die Behandlung. Um eine wirkliche Besserung 
eines defekten und abnormen Individuums zu erzielen, ist vor allem 
das eine nötig, was ja auch das Kriterium der Heilung von geistiger 
Erkrankung ist, nämlich die Krankheitseinsicht, das Zugeständnis 
krank gewesen zu sein und dementsprechend gehandelt zu haben. 
Diese Überzeugung von der eigenen krankhaften Unzulänglichkeit 
muß auch dem degenerierten Fürsorgezögling zu eigen geworden 
sein, wenn anders von Besserung und Heilung bei ihm die Rede 
sein soll. Und diese Erkenntnis kann für die schweren Fälle 
psychischer Degeneration, für die Grenzfälle, die an sich schon mehr 
in das Gebiet der Geisteskrankheit schlagen, am besten nur durch 
eine Krankheitsbehandlung geweckt und befestigt werden. Und so 
trägt für diese Elemente das Beisammensein mit den ihnen so 
gleichgearteten epileptischen Kranken dazu bei, daß sie an diesen 
zugestandenermaßen kranken Personen ihre eigenen Mängel und 
Absonderlichkeiten prüfen, und daß sie sich bemühen, für ihre eigene 
Person diese Reiz- und Schwächezustände zu bekämpfen und zu 
unterdrücken. Durchaus verfehlt wäre es, annehmen zu wollen, daß 
diese hier untergebrachten Zöglinge es darauf absehen könnten, 
Unzulänglichkeit und Krankheit vorzutäuschen, zu dem Zwecke sich 
die Zeit der Fürsorgejahre damit zu erleichtern. Im Gegenteil 
kommt immer wieder zum Durchbruch das Bestreben nicht krank 
sein zu wollen, abgesehen von den hysterischen und hypochon- 
drischen Individuen, bei denen das Krankseinwollen und Übertreiben 
ein Ausfluß ihrer Krankheit selbst ist. 

Bei alledem soll natürlich nicht gesagt sein, daß der Arzt hierbei 
nun alle Übergriffe, Exzesse und Mutwilligkeiten ruhig dahinnehmen 
müßte und keinen Versuch machen dürfte, gegen dieselben vorzu- 
gehen und sie zurückzudrängen. Unbeschadet seiner ärztlichen 
Auffassung wird er für die Aufrechterhaltung von Ruhe und Ord- 
nung auf den Abteilungen und für prompte Erledigung der vorge- 
schriebenen Arbeitspensen mit Bestimmtheit sorgen und wird, wo 
es nottut, auch seinen Verwarnungen und Ermahnungen durch ge- 
wisse Maßnahmen disziplineller Natur, wie Aussthließung von fest- 


268 KLUGE, 


lichen Veranstaltungen, Zurückbehaltung vom Spiel und Spazier- 
gang, Verweigerung erbetenen Urlaubs und ähnlichen Beschränkungen 
den wünschenswerten Nachdruck zu verschaffen wissen. 

Sehen wir uns nun in aller Kürze nach den Erfolgen dieser 
Behandlungsart um, so können wir bei der nur kleinen und wenig 
verwertbaren Zahl eine maßgebliche statistische Zusammenstellung 
nicht geben; immerhin dürfte von Interesse sein, daß von 11 von 
der Anstalt aus überhaupt aus der Fürsorgeerziehung entlassenen 
Zöglingen sich 9 in der Freiheit gut gehalten haben und daß nur 
bei 2 von ihnen die hiesigen Behandlungsversuche mißglückt sind; 
das wäre ein Fehlschlag von 18 Proz., dürfte aber doch bei diesem 
schwer erziehbaren Material ein immerhin ermutigendes Resultat 
abgeben. 

Den Übergang zum freien Leben bildet auch hier wie im 
Wilhelmstift die Familienpflege. die ebenfalls sorgfältig ärztlich 
kontrolliert wird und nur mehr die Fortsetzung der Anstaltsbehand- 
lung darstellt. Nicht in allen Fällen kann natürlich mit dem Ab- 
lauf der Fürsorgeerziehung auch der Wegfall der Anstaltspflege- 
bedürftigkeit in Frage kommen, so heiß auch mitunter das Ver- 
langen der großjährig gewordenen Zöglinge nach dem Genuß der 
eigenen Selbständigkeit steht. Hier die bedingungslose Freiheit zu 
gewähren, hieße oft genug, ausgesprochen minderwertige Personen 
den Versuchungen und Fährnissen des Lebens überantworten und 
sie dem sicheren Untergange zuführen, und hieße ebenso oft, die 
Gesellschaft mit bedenklichen, zweifelhaften, häufig aber auch ge- 
fährlichen Elementen belasten und die allgemeine Sicherheit und 
Ordnung leichtfertig beunruhigen und bedrohen. Hier könnte, haupt- 
sächlich zum eigenen Schutz der Minderwertigen, wohl die Ent- 
mündigung und die Bestellung eines Vormundes in Frage kommen. 
Aber wenn hierbei nicht die feste Gewähr gegeben ist, daß es wirk- 
lich gelingt, einen solchen Vormund zu erhalten, der mit vollem 
Verständnis und mit aller Gewissenhaftigkeit sich seines Mündels 
annimmt und demselben alle Fährlichkeiten aus dem Wege räumt, 
dann ist diese Vormundschaft zwecklos und eher schädlich als nütz- 
lich. Und erst recht schädlich muß eine solche ungenügende Vor- 
mundschaft wirken, wenn sie für einen kriminell bedenklichen Pfleg- 
ling bestellt ist. Dieser könnte ja dann im Hinblick auf die ihm lega- 
liter zugesprochene eigene Unzurechnungsfähigkeit in die Versuchung 
kommen, Vergehen und Verbrechen zu verüben — er müßte ja stets 
straflos ausgehen, er hätte geradezu einen Freibrief für alle mög- 
lichen Freveltaten erhalten. Darum hält in allen solchen Zweifel- 
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fällen die Anstalt lieber weiter noch die Hand über den großjährig 
gewordenen Zögling oder Pflegling, und erst, wenn dieser sich ein 
oder zwei Jahre weiter bewährt hat, erfolgt die versuchsweise Ent- 
lassung auf ein Jahr, während dessen die Anstalt indirekt noch 
eine gewisse Kontrolle übt. Dann erst, wenn auch dieser Versuch 
geglückt ist, werden die offiziellen Bande gänzlich gelöst. So ge- 
lingt es schon, zweifelhafte Fälle auch über den so kritischen Zeit- 
punkt der Entlassung aus der Fürsorgeerziehung hinaus noch unter 
Obhut und Fürsorge zu lassen und die eingeleitete Behandlung bis 
in die zwanziger Jahre hinein fortzusetzen. 

Nun zur Bethlehemstiftung, der Sonder- und Zwischenanstalt 
zwischen reiner Erziehungs- und Schulanstalt und zwischen der 
Krankenanstalt. 

Vierzig noch schulpflichtige Knaben, hauptsächlich aus anderen 
Erziehungsanstalten und Rettungshäusern überwiesen, haben hier 
Unterkunft gefunden und erfahren hier alle ihrem krankhaft beein- 
trächtigten Geistesleben entsprechende Berücksichtigung und Be- 
handlung. Auch hier fallen uns die zahlreichen und verschieden- 
artigen psychopathischen Züge auf, die wir vornehmlich bei den Zög- 
lingen der Epileptikeranstalt zu verzeichnen hatten, wenngleich sie 
sich hier nicht in derselben Stärke und Nachhaltigkeit bemerkbar 
machen, wie es dort der Fall war. 

Aber wir stoßen auf recht interessante und markante Fälle; 
wir finden auch hier die charakteristischen Stimmungsschwankungen 
und Stimmungswallungen wieder. die große Reizbarkeit, Empfind- 
samkeit und Schreckhaftigkeit, das zerfahrene, oberflächliche, kin- 
dische und flüchtige Wesen, Hang zur Träumerei, phantastisches 
und zweckloses Lügen, Überhebung und Großmannssucht, mißtrauische 
Verschlossenheit neben vorlautem, dreistem und albernem Verhalten, 
Trägheit und Fehlen jedweder Interessen neben Vielgeschäftigkeit 
und Impulsivität, ungemein große Leichtgläubigkeit und Beeinfluß- 
barkeit neben tückischer Verstocktheit und brutaler Rachsucht. 
Nicht selten nehmen diese Wesenseigentümlichkeiten auch bedenk- 
lichere Formen an; Zeichen allgemeiner psychischer Hemmung, 
negativistische Symptome, Sinnestäuschungen, geschlechtliche Früh- 
reife und homosexuelle Neigungen, zeitweises oder ständig fort- 
schreitendes Nachlassen der Verstandeskräfte, Angstzustände, 
Schwindel- und leichte Benommenheitszustände lassen sich kon- 
statieren. 

Hat die Provinzialverwaltung nun recht daran getan, diese 
defekten und abnormen Knaben aus den übrigen Erziehungsanstalten 
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herauszunehmen und sie gesondert dort unterzubringen, wo sie nach 
eingehender psychiatrischer Beobachtung die planmäßig für sie be- 
reiteten, ihren vielfachen Defektzuständen angemessenen Sonder- 
einrichtungen für Schule und Beschäftigung vorfinden, wo solche 
Lehrer und Erzieher sich ihrer annehmen, die für die Erziehungs- 
arbeit an diesen Minderwertigen ein besonderes Interesse, ein ein- 
gehendes Verständnis und eine besondere, täglich sich auffrischende 
und täglich sich erweiternde und vervollkommnende Ausbildung zur 
Verfügung halten? Wo der psychiatrisch durchgebildete Arzt sich 
beständig auf ihre Schwächen und Abnormitäten einläßt und wo 
bei etwaiger Verschlimmerung bestehender Reiz- und Ausfalls- 
erscheinungen die nahen Krankenanstalten ihre Pforten auftun und 
sie in sachgemäße Obhut und Behandlung nehmen ? 

Die Antwort kann doch nur bejahend lauten. Es könnten 
Zweifel nur insofern vorgebracht werden, als man befürchten könnte, 
diese pathologischen Elemente könnten dann, wenn sie nur unter 
sich sind, zu ihrem Schaden des guten Einflusses verlustig gehen, 
welchen die normalen Kinder, die ja oft genug die besten Erzieher 
sind, auf sie hätten ausüben können, und daß man so aus ihnen 
eher Schwächlinge und unselbständige Menschen macht, als daß man 
sie zur Selbstzucht und Selbständigkeit erzieht. 

Dies ist in der Tat der springende Punkt und es hat gewiß 
seine Bedenken, defekte und unzulängliche Kinder ganz aus dem 
lebendigen Zusammenhange mit den gesunden und vollwertigen Ele- 
menten herauszureißen. Dennoch aber kann dieses Moment nur für 
die leichteren Grenzfälle Geltung haben, solche Fälle, die aus sich 
heraus eben noch Recht und Unrecht unterscheiden und sich vor 
allem alsdann auch noch aus eigenen Kräften dieser Kritik gemäß 
führen können. Bei den schwereren Fällen psychopathischer Minder- 
wertigkeit ist dies aber nicht mehr der Fall. Diese verstehen die 
gewöhnlichen Erziehungsmaßnahmen, Vorschriften und Disziplinie- 
rungen nur noch zur Hälfte oder überhaupt nicht mehr. Sie sind 
ja selbst nicht Herr ihrer Absonderlichkeiten und Abnormitäten, 
vielmehr stehen sie ja selbst wie Sklaven unter der Herrschaft ihrer 
krankhaften Vorstellungen, Empfindungen und Willensäußerungen. 
Jede schroffere Zurückweisung und jede strengere Ahndung dieser 
Defekterscheinungen, die ja, wie wir gesehen haben, so leicht immer 
wie Fehler, Verstöße und Pflichtwidrigkeiten imponieren, würde als 
bitteres Unrecht aufgefaßt werden müssen. 

Darum ist hier die Trennung der schwereren Fälle von Minder- 
wertigkeit unbedingt erforderlich. In den gewöhnlichen Erziehungs- 
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anstalten können sie nicht zu ihrem Rechte kommen, und damit ist 
auch die erste Voraussetzung für den Erfolg jeder erzieherischen 
Beeinflussnng, das Vertrauen des Zöglings zum Erzieher, unter- 
graben. Und nicht zu vergessen ist auch, daß die psychopathischen 
und hysterischen Degenerierten oft einen so unwiderstehlichen und 
dabei so bedenklichen Einfluß auf andere ausüben, die sie nicht so 
selten sich zur vollsten Abhängigkeit und Hörigkeit unterwerfen. 
Es gilt also, auch die gesunderen Teile vor den pathologischen zu 
schützen! Die Erziehungsanstalt soll sich der leichteren Fälle aber 
getrost annehmen, bei diesen aber ebenfalls sorgsam auf alle 
Schwächen und auf alle Auffälligkeiten und alle Veränderungen im 
Wesen und Verhalten ihrer krankhaft beeinträchtigten Zöglinge 
achten. Diese sollen sich nach Möglichkeit an dem Beispiele der 
Gesunden stählen und aufrichten, und sie sollen es selbst lernen, 
ihre Unzulänglichkeiten so zu bekämpfen und zu unterdrücken, wie 
dies die anderen bezüglich ihrer Fehler, Nachlässigkeiten, Vergehen 
und Laster zu tun gehalten sind. 

Über die in der Bethlehemstiftung selbst geübte Behandlungs- 
weise brauche ich mich nach den bisherigen Ausführungen wohl 
nicht des näheren auszulassen. Auch hier ist die möglichst unauf- 
fällige aber doch intensive Beaufsichtigung mit das oberste Prinzip; 
ein streng geregelter Tageslauf, sorgsam bemessener Wechsel von 
Arbeit und Erholung, Sorge für Unterhaltung und Zerstreuung und 
möglichst vielseitige Beschäftigung in Garten, Haus und Arbeits- 
stube sind die vornehmlichsten erzieherischen Maßnahmen. Und bei 
dieser so eingehend und liebevoll individualisierenden Behandlung 
hat sich die Ausbildung und Entwicklung dieser so schwer erzieh- 
baren Knaben, die in den früher besuchten Anstalten gewiß nur 
allzu oft den Anstoß zu bitterem Ärgernis gaben und die dort die 
gedeihliche Arbeit gewiß recht oft hinderten und verzögerten, in 
zweifellos erfreulicher Weise bewerkstelligen lassen. 

Und dies vor allem, ohne daß irgendwie härtere disziplinare 
Eingriffe oder irgendwelche besondere Sicherheitsvorrichtungen und 
Freiheitsbeschränkungen vonnöten wären; freier und offener als die 
Bethlehemstiftung kann kaum ein Institut gelegen sein. 

In engster Verbindung mit der Anstaltserziehung steht nun die 
Familienerziehung, welche die Bethlehemstiftung in der näheren 
Umgebung Potsdams, fast ausschließlich auf dem Lande etabliert 
hat. Für die älteren der Anstaltspflege noch bedürftigen Knaben 
tritt nach der Konfirmation noch die Anstalt für Epileptische oder 
das Wilhelmstift ein. Die bei weitem größere Mehrzahl aber ist 
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seitens der eigenen Anstalt in Lohn oder Dienst gegeben und steht 
auch hier noch weiter unter ärztlicher Beaufsichtigung. Wenn schon 
bei den normalen Zöglingen die Familienerziehung auf dem Lande 
den Vorzug vor der städtischen verdient, so ist dies bei den defekten 
und abnormen noch in weit höherem Maße der Fall, und zwar er- 
scheinen hier die Pflegestellen um so besser, je kleiner die betreffen- 
den Wirtschaften sind. Hier in diesen kleinen Familienkreisen, wo 
noch guter Sinn, Gottesfurcht, Zucht und Sitte herrschen, sind am 
ehesten die Voraussetzungen gegeben, die so unsozial und so gesell- 
schaftsfeindlich empfindenden psychopathischen Zöglinge an Ordnung 
zu gewöhnen, ihnen die Notwendigkeit der Unterordnung des ein- 
zelnen unter das größere Ganze in Fleisch und Blut übergehen zu 
lassen, und durch gleichmäßige Arbeit den zerfahrenen Sinn und die 
wirren Gedanken in klaren und &eordneten Fluß zu bringen. Solche 
Familien sind zu finden; und auch das Verständnis für die abnormen 
Vorgänge bei den untergebrachten Zöglingen ist vorhanden oder es 
läßt sich wecken und gestalten, ja es ist mitunter erstaunlich, mit 
welch verständnisvoller Hingabe diese Pflegeeltern an dem so spröden 
und ihnen anfänglich so fremdartigen Material arbeiten. Und wenn 
wir auch hier, trotz des kurzen Bestehens dieser Sonderanstalt und 
trotz der nur kleinen verwertbaren Zahl nach einem ziftermäßigen 
Erfolge uns umschauen, so kann festgestellt werden, daß von den 
hinausgegebenen Zöglingen der Anstalt nur etwa 12 Proz. versagt 
haben, in der Hauptsache zweifellos ihrer allzu großen Defekte 
wegen. 

Dies über die Behandlung der schwer erziehbaren Fürsorge- 
zöglinge von meinem psychiatrischen Standpunkte aus. Wenn ich 
mich dabei von den in Potsdam gemachten Erfahrungen aus leiten 
ließ, so sollte damit gewiß nicht gesagt sein, daß die dort getroffenen 
Einrichtungen und Organisationen, die übrigens noch keineswegs 
abgeschlossen und zu voller Entwicklung gebracht sind, nunmehr 
für alle Kreise und alle Eventualitäten maßgebend sein müßten; 
zweifellos wird es auch andere Wege geben, um zum Ziel zu ge- 
langen. Was ich aber darlegen wollte, das ist die Notwendigkeit, 
die schwerer defekten und abnormen Fürsorgezöglinge rechtzeitig, 
d. h. so früh als nur möglich, von den normalen abzusondern und 
in besonderen Anstalten zu erziehen und zu behandeln, zu ihrem 
eigenen Nutz und Frommen sowohl wie zu dem der geistig und 
moralisch höher stehenden Gefährten. Die Eruierung dieser schwie- 
rigeren Grenzfälle bietet für den psychiatrischen Sachverständigen 
keine besondere Schwierigkeiten dar, zumal wenn in zweifelhaften 
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Fällen noch die sachgemäße Anstaltsbeobachtung zur Verfügung 
steht. 

Und wenn ich nun bei aller gebotenen Vorsicht ein verhältnis- 
mäßig recht ermutigendes statistisches Ergebnis bezüglich dieser 
schwer erziehbaren Minderwertigen Ihnen vorführen konnte, so 
spricht dies vielleicht mehr als die sonstigen Ausführungen zu- 
gunsten einer intensiven Mitarbeit des Arztes bei der erzieherischen 
Behandlung dieser Zöglinge. In der Tat läßt sich bei der sach- 
gemäßen Behandlung der größte Teil der psychopathischen Kinder 
und Jugendlichen einer Heilung und auch bei schweren Schäden 
noch einer weitgehenden Besserung entgegenführen, derart daß die 
grobe Mehrzahl noch immer zu brauchbaren Menschen herangebildet 
wird. Ist dies aber mit Sicherheit anzunehmen, dann wird diese 
ärztlich - pädagogische Zusammenarbeit schlechterdings zu einer 
Pflicht. Und wo wir dennoch nicht bessern und heilen können, dann 
werden wir auf diesem Weg doch erreichen, diese unglücklichen 
Degenerierten, die sich nicht mehr in das Gefüge des sozialen 
Lebens einpassen können, in ihrem eigenen Interesse und im In- 
teresse der Ruhe und Sicherheit der Allgemeinheit rechtzeitig zu 
verwahren. Für die älteren Elemente werden sich die heute ge- 
forderten Sonder- und Zwischenanstalten zu solchen Verwahranstalten 
auswachsen müssen, spricht ja doch schon der Entwurf der Straf- 
gerichtsreform von dieser verwahrenden Unterbringung der gemindert 
Zurechnungsfähigen. 

Das mir gestellte Thema zwang mich zu einer gewissen Ein- 
seitigkeit, zu einer markanteren Hervorkehrung der ärztlichen, der 
psychiatrischen Betätigung in dieser Frage. Ich bin glücklich, daß 
mein Mitreferent durch die besondere Begründung seines päda- 
gogischen Standpunktes die Wagschale nach der anderen Seite 
drücken wird. Aber ich möchte doch nicht unterlassen es noch 
ausdrücklich zu betonen, daß die Arbeit des Arztes in allen diesen 
uns jetzt beschäftigenden Fragen angewiesen ist auf die Mitarbeit 
von Schule und Kirche, wie dies ja auch in den Potsdamer An- 
stalten in so selbstloser Weise geschieht. Wo immer bisher Arzt 
und Erzieher sich zu gemeinsamen Besprechungen und informa- 
torischen Veranstaltungen zusammengefunden haben, immer ist laut 
oder leise ärztlicherseits mit Freuden hervorgehoben worden, welch 
lebendiges Interesse psychiatrischen Gesichtspunkten gegenüber und 
welch ernstes Verlangen, Wissen und Können zu vervollständigen, 
auf der anderen Seite anzutreffen waren, und ebenso ist immer 
ärztlicherseits dankbar auf die wertvollen Anregungen und Be- 
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lehrungen hingewiesen worden, die ihnen bei diesen Gelegenheiten 
von pädagogischer Seite zuteil wurden. Und so wird sich auch die 
zweifellos ja immer reger werdende Zusammenarbeit, wie sie in 
den gemeinschaftlichen Kursen, Konferenzen und Besichtigungen 
schon geschieht, auch in der Anstaltsarbeit erfolg- und segensreich 
mmer weiter ausgestalten zum besten unserer schwer erziehbaren 
Fürsorgezöglinge. 
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Wien u. Leipzig. — HUTCHINSON, Myxödem in der Kindheit. Brit. 
Journ. of Childrens diseases. — KOLBE, Uber Ziele, Wege u. Probleme 
der Er des endemischen Kropfes. Korrespondenzblatt f. Schweizer 
Ärzte, Nr. — v. K008, Über den sog. Mongolenfleck auf Grund von 
30 Fällen. Se f. Kinderheilkunde, LII. Bd. — KRAEPELIN, Kreti- 
nismus (Sitzungsber.). Zentralbl. f. Nervenheilkunde u. Psychiatr. Nr. 294. 
— KUTSCHERA VON AICHBERGEN, Die Ursachen u. die Bekämpfung des 
endem. Kretinismus (Sitzungsber.). _ Neurol. Zentralbl., Nr. 20. — 
KUTSCHERA, Das Größenwachstum bei Schilddrüsenbehandlung des endem. 
Kretinismus. Wiener klin. Wochenschr., Nr. 22. — KUTSCHERA, Med. 
Blätter, Nr. 48—50. — MELTZER, Über mongoloide Idiotie (Sitzungsber.). 
Müncher med. Wochenschr., p. 1617. — MELTZER, Mongol. Idiotie 
Fortschr, der Medizin, Nr. 20. — MELTZER, Mongoloide Idiokie. Zeitschr. 
für die Behandlung Schwachsinniger, Nr. 5 u. 6. — Moszkowıcz. Im- 
plantation von Thyreoidin in die Tibia eines 6jährig. myxödematösen 
Kindes (Sitzungsber.). Neurol. Zentralbl., Nr. 17. — Pick u. PINELES. 
Untersuchungen über die Wirksamkeit von normaler u. verdauter Schild- 
drüsensubstanz bei Myxödem (Sitzungsber.). Neurol. Zentralbl., Nr. 17. 
— PITFIELD, Myxödem. Amerik. Journal of med. science, Nr. 448. — 
Sauın, Crötinisme avec surdite. L’encephale, Nr. 8. — SALZER, Schild- 
drüsentransplantation. Langenbecks Archiv für klin. Chir., LXXXIX. 
H. 4. — SCHOLZ u. ZINGERLE, Über Gehirnveränderungen bei Kretinis- 
mus. Zeitschr. f. d. Erforschung und Behandlung des jugendlichen 
Schwachsinns, III. Bd. — Sımmoxs, Myxödem. Journ. of Americ Assoc.. 
Nr. 20. — SmEAD, Mongol. Idiotie. Journ. of Amerie. Assov. — SOFER, 
Bekämpfung des Kretinismus. Therap. Monatshefte, Nr. 11. — StucHs- 
LAND, Die mongoloide Idiotie. I.-D., Halle. — SUKENNIKOWA NADESCHDA, 
Über einen Fall von Athyreosis congenita. 1.-D., Berlin. 

Sklerose: CAMEATA, Multiple Sklerose bei Kindern. Riform. 
medic, Nr. 50. — JAKOBSTHAL. Klinisches u. Patholog. über Idiotie, mit 
besonderer Berücksichtigung der tuberösen Sklerose (Sitzungsbericht). 
Münchner med. Wochenschr., p. 1208. — VoGT, Beiträge zur pathol. 
Entwicklung des Zentralnervensystems: tuberöse Sklerose (Sitzungsber.). 
Münchner med. Wochenschrift, p. 1258. — VOLLANXD, Weitere Beiträge 
zum Krankheitsbilde der tuberösen Sklerose. Zeitschr. f. d. Erforschung 
und Behandlung des jugendlichen Schwachsinns, III. Bd. 

Lues u. Paralyse: Bas, Das Problem der Luesübertragung auf 
das Kind und die latente Lues der Frau im Lichte der modernen Syphilis- 
forschung. Zentralbl. f. Gynäkol., Nr. 15. — BABONNEIX et VOISIN. 
Hérédosyphilis cérébrale tardine chez deux soeurs. Soz. des hôpitaux. — 
BaGınsKı, Die Pathologie der Parasyphilis im Kindesalter. Archiv für 
Kinderheilkunde, LII. Bd. — Baron, Der Eiweißgehalt und die Lympho- 
cytose des Liquor cerebrospinalis bei Säuglingen mit Lues congenita. 


Jahrb. für Kinderheilk., LXIX. — BERING, Über Syphilis congenita 
(Sitzungsber.). Mänchner med. Wochenschr., p. 2664. — DaHL, Über 
jugendliche Progressive Paralyse. I.-D., Würzburg. — v. DiEBALLA, 
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Mädchens. Wiener med. Wochenschr., Nr. 4. — HALBEN, Infantile Tabes 
bez. Taboparalyse bei einem 1Ojähr. Mädchen. Deutsche med. Wochen- 
schrift, Nr. 25. — HERRMANN, Paralitikerkinder. Münchner med. Wochen- 
schrift, Nr. 20. — KELLNER, CLEMENZ, BRÜCKNER, RAUTENBERG, 
WASSERMANN’sche Reaktion bei Idiotie. Deutsch. med. Wochenschr., 
Nr. 42. — KRAEPELIN, Juvenile Paralyse (Sitzungsber.). Zentralbl. für 
Nervenheilkunde, Nr. 294. — LIPPMANN, Uber den Zusammenhang von 
Idiotie und Syphilis. Münchner med. Wochenschr., Nr. 2417. — NONNE 
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plegie par artérite cérébrale chez les hérédosyphilitiques. Revue de méde- 
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des Blutser. der Epileptiker. Zentralbl. f. Nervenheilkunde u. Psych., 289. — 
BRATZ u. SCHLOCKOW, Epilepsiebehandlung. Deutsche med. Wochenschr., 
27. — Doxnat, Chlorcaleium bei Epilepsiebehandlung. „Epilepsia“ I. 
(Amsterdam). — DoxGArL, Epileptic colony. „Epilepsia* I. (Amster- 
dam). — ESCHERICH, Die Tetanie der Kinder. Wien u. Leipzig. 
A. Hölder. — GAxJOUX, Pathogénie de la tétanie d'origine gastro- 
intestinale chez l'enfant. Ann. de Med. et Chir. inf. XII, Nr. 22. -— 
KELLNER, Zur Behandlung der Epilepsie. Deutsche med. Wochenschr., 
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XXI. — LiTTLEJOHN, Epilepsiebehandlung. Lancet, Nr. 4472. — 
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Pexa, Die Kindertetanie (Spasmophilie) und ihre Pathogenese. Wiener 
klin. therap. Wochenschr., Nr. 3645. — REDLICH, Über die Beziehungen 
der genuinen zur symptomat. Epilepsie. Deutsche Zeitschr. für Nerven- 
heilkunde, XXXVI. — REDLICH u. SCHÖLLER, Röntgenuntersuchungen 
des Schädels bei Epileptikern (Sitzungsber.) Neurol. Zentralbl., Nr. 20. 
— RiısEL, Kindertetanie. Monatsschr. f. Psych. u. Neurol., Nr. 25. — 
STERN, Zur Prognose der Epilepsie. Jahrbücher für Psych. u, Neurol., 
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thyroidienne. These de Lyon, Rey. — WIERSMA, Epilepsie. Tijdschr. 
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Neurosen: CRAMER, Die Ursachen der Nervosität und ihre Be- 
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Wochenschr., p. 1512. — OPPENHEIM, Die ersten Zeichen der Nervosität 
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Solothurn, A. Lüthy. — SIEMERLING, Über nervöse u. psych. Störungen 
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Kindern und Jugendlichen. Zeitschr. für Kinderforschung, XV, 3. — 
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Rat Grätzer-Stiftung. — BOouGtET, L’evolution psychique de l’enfant. 
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BUCHNER, Die Entwicklung der Gemütsbewegungen im ersten Lebensjahre. 
Zeitschr. f. Kinderforschung, XIV. — E. CLAPAREDE, Psychologie de 
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und abnormer Kinder (Sitzungsber.). Neurol. Zentralbl., Nr. 20. — 
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Walther. — LapısLaus Nacy, Die Psychologie des kindlichen Interesses. 
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Enzyklop. Handbuch der Paedad. Beyer u. Söhne, Langensalza, 2. Aufl. 
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u. Neurol., XXV. Bd., H. 2. 


C. Forensisches. Jugendgerichtswesen. 


BÜTTNER, Von den geistig Minderwertigen in der Rechtspflege. 
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II. Bd. — W. CarkıE, Die psychopatisch Minderwertigen in der Straf- 
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ASCHAFFENBURG, Vorschläge für die Anderung der Strafgesetzgebung 
(Ref.). Monatsschr. f. Psych. u. Neurol, XXV, H. 6. — FERrkIaNI, 
Das Gefängnisleben der jugendlichen Verbrecher. Monatsschrift für 
Kriminalpsych. u. Strafrechtsref., V. Jahrg., 10. H. — Fischer, Die 
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Monatsschr. f. Kriminalpsych. u. Strafrechtsreform, VI. Jahrgang. — 
GANSER, Krankendemonstr. (Moral. Schwachsinn). Sitzungsber. Allgem. 
Zeitschr. f. Psych.. LXVI. Bd. — GANSER, Krankenvorstellungen (Zur 
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schrift für Kriminalpsychol. u. Strafrechtsref., V. Jahrg., 11./12. H. — 
HAHN, Jugendgerichte und die Stellung der Jugendlichen im künftigen 
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für Kriminalpsychol. und Strafrechtsref., V. Jahrgang, 11.12. H. — 
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Verlag. — NÖLKE, Die Behandlung von Kindern und Jugendlichen im 
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Hannoversche Schulzeitung, 19. -— PHILIPSBORN, Die Stellungnahme der 
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Strafprozeßordnung. Monatsschr. f. Kriminalpsychol. und Strafrechtsref., 
V. Jahrg., 11./12. H. — RıscH, Über die strafrechtliche Beurteilung der 
Minderjährigen. Psych.-neurol. Wochensch., Nr. 5. — ROTH u. GERLACH, 
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Die strafrechtliche Einsicht des Jugendlichen und die Mitwirkung der 
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— ‚Jahresber. des preuß. Min. des Innern über die Strafanstalten. Der 
Strafvollzug an geistig Minderwertigen. Psych.-neurol. Wochenschr., Nr. 11. 
— STERN, Kinder und Jugendliche als Zeugen. Leipz. Lehrerzeitung, 





Nr. 43. — M. STERNBERG, Das Strafverfahren gegen Jugendliche in 
Österreich. Monatsschr. f. Kriminalpsych. und Strafrechtsref., V. Jahrg., 
10. H. — TRAMONTI, Uber die kriminellen Tendenzen phrenasthenischer 


Kinder (Sitzungsbericht). Neurol. Zentralbl., Nr. 21. — TRÜPER, Die 
Entwicklungsgeschichte eines Zuchthäuslers. Zeitschr. f. Kinderforschung, 
XV, 2. — G. Voss, Wichtige Entscheidungen auf dem Gebicte der ge- 
richtlichen Psychiatrie. Psych.-neurol. Wochenschr. -— WACHINGER, 
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Jugendstrafrecht und Jugendfürsorge. Monatsschr. für Kriminalpsychol. 
und Strafrechtsref., V. Jahrg., 11.12. H. — WEYGANDT, Die Imbezillität 
vom klinischen und forens. Standpunkte. (Referat auf dem internat, 
Kongreß in Pest). Deutsche mediz. Wochenschr., Nr. 46. — Wie es 
der Lehrerschaft auf dem ersten deutschen Jugendgerichtstage erging. 
Pädagog. Zeitung, 38. Jahrg., p. 258. — WIGGE, Von der Zeugenschaft 
des Kindes. Neue Badische Schulzeitung, Nr. 20. — Zeugenschaft des 
Kindes. Bayr. Lehrerzeitung, p. 233. 
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Besprechungen. 


Weygandt, Die Imbezillität vom klinischen und forensischen 
Standpunkt. Deutsche med. Wochenschr., Nr. 46, 1909. 


Imbezillität und Idiotie sind nicht scharf zu trennen. Ein Verständnis 
für die imbezillen Krankheitszustände ist indessen nur zu gewinnen, wenn 
man die Krankheitsformen der Idiotie zugrunde legt. Der Verf. erörtert 
kurz die uns heute bekannten, scharf abgrenzbaren Formen der Idiotie, 
die aber nur in seltenen Fällen und jedenfalls nicht mit der Schärfe wie 
bei den Krankheitsbildern der Idiotie auch auf die Imbezillität anwendbar 
sind. Wir sind bei der Differenzierung des einzelnen Falles hier noch 
auf jene mehr quantitativen Momente angewiesen, die, wie schon WILDER- 
MUTH zeigte, gegeben sind nach dem Grade der Ausbildung der einzelnen 
psychischen Qualitäten. WEYGANDT unterscheidet folgende Formen der 
Imbezillität: 1. Fälle mit intellektuellem und affektivem Defekt (torpide 
Form), 2. Fälle, die neben mangelhaftem Empfinden und neben mangel- 
haftem Intellekt lebhafte Aifekte zeigen, Phantasten, Haltlose, Träumer. 
Die erste Gruppe ist vorwiegend asozial, die zweite schutzbedürftig, die 
dritte antisozial; diese 3. zeigt einen leidlichen Intellekt bei mangelhafter 
Ausbildung der Gefühlstöne; Trotzköpfe, Tierquäler u. dgl. WEYGANDT 
gibt eine eingehende Darstellung der Behandlung dieser einzelnen Gruppen 
in foro. H. V. 


Lippmann, Zusammenhang von Idiotie und Syphilis. Münch. 
med. Wochenschr., 1909, Nr. 47. 
Kellner, Clemenz, Brückner und Rautenberg, W ASSERMANN’sche 
Reaktion bei Idiotie. Deutsche med. Wochenschr., 1909, Nr. 42. 
Allen klinisch mit dem Schwachsinn beschäftigten Ärzten treten immer 
wieder deutliche Zusammenhänge zwischen Lues und Schwachsinn vor 
Augen. Die allgemeine Bedeutung dieses ätiologischen Faktors ist aber 
bis heute dunkel, die üblichen statistischen Berechnungen, mit denen man 
in einer solchen Frage nichts beweisen und nichts wiederlegen kann, 
haben 1—20 Proz. ergeben. Es lag nahe, mit der WASSERMANN’schen 
Reaktion diese Frage zu prüfen und in verdienstvoller Weise haben die 
oben genannten Autoren dies getan. Die Ergebnisse sind allerdings außer- 
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ordentlich verschieden ausgefallen. LIPPMANN untersuchte 78 Idioten, 
von denen, soweit sie ländliches Krankenmaterial betrafen 9 Proz., soweit 
sie Kranke aus Großstädten betrafen 13 Proz., eine positive Reaktion er- 
gaben. Diese Zahl entspricht nicht den Verhältnissen, denn bei erblicher 
Lues wird die ursprünglich positive Reaktion später negativ. Die Gesamt- 
zahl der Schwachsinnigen mit erblicher Lues betrug daher, wenn auch 
alle Fälle mit klinischen Zeichen und sicherer Anamnese hereingerechnet 
wurden, 34 Proz. LIPPMANN fordert als vorbeugende Maßregel gegen den 
Schwachsinn Anwendung der WASSERMANN’schen Probe in Frauenkliniken, 
da die Lues bei den Müttern sicher luetischer Kinder ja oft latent ver- 
läuft. Ferner fordert er eine energische Behandlung der Neugeborenen 
bei vorhandenem Verdacht. Wichtig ist ferner die Feststellung, daß die 
Epilepsie an sich die WASSERMANN’sche Probe negativ erscheinen läßt, 
wenn nicht gleichzeitig Lues besteht. Die vier Hamburger Autoren 
KELLNER, CLEMENZ, BRÜCKNER und RAUTENBERG wurden besonders 
durch die französischen Untersuchungen von RAVIART usw., in denen 
76mal bei 246 Fällen von Idiotie ein positiver WASSERMANN festgestellt 
war, zur Nachprüfung dieses wichtigen Zusammenhangs zwischen Lues und 
Idiotie veranlaßt. Die Autoren legten sich zunächst die Frage vor: Ist 
die positive Reaktion bei Idioten usw. überhaupt als spezifisch aufzufassen, 
oder ergeben sich Anhaltspunkte, nach welchen der positive Ausfall viel- 
leicht zu anderen Faktoren bei der Idiotie in Beziehung steht. Der posi- 
tive Nachweis der Lues bei Idioten würde nach der Ansicht der Autoren 
auch noch nicht gestatten, die Idiotie unbedingt auf die Lues zu beziehen, 
sondern es könnte sich, wie die Verf. meinen, „um das zufällige Zusammen- 
treffen zweier Krankheiten handeln“. Aus rein theoretischen Gründen 
kommen die Verf. zunächst zu der Annahme, daß eine starke Pleozytose 
und eine positive Ammoniumsulfatreaktion nach NONNE- APELT-SCHUMM, 
sowie besonders der positive Nachweis im Liquor für einen Zusammenhang 
zwischen Lues und Idiotie sprechen. Es wurde das Serum von 216 Fällen 
untersucht, die Blutreaktion war negativ in der überwiegenden Mehrzahl: 
nur 13 reagierten nach STERN positiv, nach WASSERMANN 9. Dabei be- 
fanden sich unter 16 Fällen, die nach den klinischen Zeichen ohnedies 
für luesverdächtig galten, 10 positive, unter den übrigen 200 waren also 
nur 3 Proz. positiv. Die Autoren schließen daraus, daß die Lues nach 
Maßgabe dieser Untersuchungen für die Idiotie usw. keine größere Rolle 
spiele, als man dies bisher schon angenommen habe. Soweit der Liquor 
untersucht wurde, ergab sich ein negatives Resultat. Da die Autoren unter 
ihren 216 Fällen nur einen einzigen positiven fanden, bei dem kein An- 
haltspunkt für Lues (Anamnese usw.) zu eruieren war, so schließen sie, 
daß man an der Spezifität der Reaktion bei Idiotie nicht zweifeln darf. H.V. 


Moses, Die Phantasie schwachsinniger Kinder. Zeitschr, f. 
exper. Pädagogik v. MEUMANN, 6, 1910, H. 1. 


Die Phantasie schwachsinniger Kinder ist natürlich wesentlich von 
dem Umstande bestimmt, zu welcher Lebenszeit der geistige Defekt er- 
worben wurde und welche Intensität er erreicht hat. Auch die gesunde 
Breite der Phantasiebegabung ist eine recht erhebliche: sie ist selbst schon 
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eine ziemlich komplizierte Funktion, die Empfindungen und Erregungen 
von außen und deren Anfnahme, dann aber auch eine lebhafte assoziative 
Tätigkeit voraussetzt. Ferner durchläuft die normale Phantasieentwicklung 
eine Reihe von verschiedenen Phasen; jene wird aus einem ungeordneten 
Spiel der Assoziationen später eine bewußt willkürliche Tätigkeit, erst 
nach und nach wird Vorgestelltes und Wirkliches in eine richtige Ord- 
nung gebracht. Beim Schwachsinnigen kann an den verschiedensten 
Punkten dieses Komplexes ein Defekt oder auch — als Hemmungsdefekt 
— eine erhöhte Ansprechbarkeit vorliegen. So sind je nach der Abart 
Vorbedingungen für eine Einengung oder aber für eine Erhöhung der 
Phantasietätigkeit gegeben. In einheitlicher Form — als totaler Mangel 
— repräsentiert sie sich bei den tiefen Stufen der Idiotie: Der Imbezille 
ist meist auch noch dürftig gestellt, er imitiert, nicht imaginiert im Spiele; 
bei den Debilen erleichtert bereits die erhöhte Dissoziierung der Bilder 
eine phantastische Tätigkeit des Geistes, die in Fabulieren zutage tritt. 
‚Je mehr dieser Vorgang dominiert, desto mehr führt er zu einer Über- 
wucherung der geordneten Geistestätigkeit.e. Ferner tritt der passive 
Charakter der Phantasie stark hervor: hier liegen die Quellen der er- 
zieherisch und forensisch bedeutungsvollen Pseudologia phantastica defekter 
Kinder. Je mehr die moralische Entwicklung defekt bleibt, desto un- 
sozialer wird die Erscheinung. Der Verf. bespricht in anschaulicher Weise 
die erzieherischen und psychologischen Probleme der Frage. H; Vs 


Isenschmidt, Zur Kenntnis der menschlichen Schilddrüse 
im Kindesalter. Frankf. Zts. f. Path., 5, H. 2, 1910. 

Der Verf. hat in einer großen, systematischen Untersuchungsreihe 
Schilddrüsen von normalen, d. h. nicht kretinischen Kindern — einerseits 
aus dem Kanton Bern, andererseits Drüsen von norddeutschen Kindern 
— eingehend untersucht. Er hat also kindliche Drüsen von normalen 
Trägern aus einer kretinenfreien Gegend mit ebensolchen Objekten aus 
einer vom endemischen Kretinismus schwer heimgesuchten Gegend ver- 
glichen. Die Berner Drüsen waren durchschnittlich doppelt so schwer, 
die Bläschen der Schilddrüse waren an den Berner Drüsen kleiner, ferner 
zeigten sich in den letzteren zahlreiche, besonders große, chromatinreiche 
Kerne. Die Vergesellschaftung von kleinen Drüsenbläschen mit großen 
chromatinreichen Kernen zeigen besonders deutlich jene Drüsen, die schon 
kleine Kropfknötchen enthalten. Ferner sind bestimmte, auch normaler- 
weise vorkommende Veränderungen am Blutgefäßapparat der Drüsen viel 
ausgesprochener und häufiger an den Berner Drüsen zu konstatieren. 
Die Desquamation in den Bläschen, d. h. also Untergangserscheinungen 
an den Zellen derselben, ist in Bern viel häufiger als in Norddeutschland. 
Im ganzen lassen sich also an den Drüsen von gesunden Berner Kindern 
mancherlei Veränderungen nachweisen, die mittelbar vom normalen Zu- 
stand zur kretinischen Degeneration hinüberführen. Auch die Drüsen 
gesunder Kinder in einer Kretinengegend sind nicht frei von kretinösen 
Veränderungen. Die Arbeit darf als das Muster einer gewissenhaften 
histologischen Studie an großem Material gelten; ihre Bedeutung für 
allgemeine Schlüsse — mit denen der Autor übrigens sehr zurückhält — 
ist daher eine große. Hi V 


288 Besprechungen. 


Herfort, Schwachsinnigentypen. Ein Beitrag zur Erkenntnis des 
jugendlichen Schwachsinns. 1. Teil, 8 Tafeln. Wien 1910. 

Auf acht Tafeln bringt der Verf. eine Reihe von recht instruktiven 
Bildern, die z. T. allgemein somatische Anomalie bei Schwachsinnigen 
veranschaulichen — Bilder betr. die allgemeine Unterentwicklung, ferner 
Gebisse, Ohrmuscheln —, z. T. bestimmte Krankheitstypen, Kretinismus, 
Mongolismus usw. darstellen. Namentlich dem Nichtmediziner, der mit 
Schwachsinnigen zu tun hat, werden diese Bilder willkommen sein, denn 
sie führen ohne viele Worte durch die bildliche Veranschaulichung rasch 
und instruktiv in das Gebiet ein. Kurze Erläuterungen sind den Tafeln 
beigegeben. H; V. 


Herfort, Das schwachsinnige Kind im Lichte der Biologie. 
Ber. IV. österr. Konferenz d. Schwachsinnigenfürsorge. Wien 1910. 
Sep.-Abdr. 

Allgemein verständliche Darstellung der naturwissenschaftlichen und 
medizinischen Grundlagen der jugendlichen Defektzustände: besonders ein- 
gehend sind die Tatsachen der Heredität, die Blastophtorie, die Alkohol- 
frage, die Organhypoplasie behandelt. Es fehlt der Arbeit nicht an 
größeren Gesichtspunkten und sie ist anregend zu lesen. He Ne 


Gaupp, Psychologie des Kindes. Aus Natur und Geisteswelt. 
213. Bd., II. Aufl., Leipzig 1910. 

Das anregend geschriebene Büchlein hat rasch eine zweite Auflage 
erlebt. Diese ist von der ersten nicht wesentlich verschieden. Seinen 
Zweck, in kurzer Form das interessante Thema der Kinderpsychologie 
faßlich darzustellen, erfüllt es nach wie vor. H. V. 


Nachdruck verboten. 


Die Zählung der geistig gebrechlichen Kinder des schulpflichtigen 
Alters im Kanton Appenzell A. Rh. 


vom Herbst 1907, 
nebst einer Nachzählung der im Jahre 1897 gezählten geistig 
gebrechlichen Schulkinder. 


Bearbeitet im Auftrage der Zählkommission 


von 


Dr. A. Koller, 
Direktor der Heil- und Pflegeanstalt in Herisau. 


In ihrer Herbstversammlung vom ‚Jahre 1905 lud die appen- 
zellische Konferenz für Schwachsinnigenbildung den Unterzeichneten 
ein, ihr auf das nächste Jahr Bericht und Antrag vorzulegen über 
die Veranstaltung einer kantonalen Zählung der schwachsinnigen 
Kinder, zum Zwecke der Feststellung des Bedürfnisses und der Beleg- 
zahl einer kantonalen Anstalt für schwachsinnige Kinder. 

Auf Grund der bezüglichen Darlegungen beschloß dann die 
Konferenz im Jahre 1906, die Landesschulkommission um Anordnung 
einer solchen Zählung zu ersuchen. Dieselbe sollte auf Wunsch des 
Referenten und des appenzellischen Komitees für Taubstummen- 
bildung gleichzeitig auch die taubstummen und epileptischen Kinder 
in sich begreifen. Die Schulbehörde kam dem ihr mitgeteilten 
Wunsche nach und erlangte vom h. Regierungsrat des Kantons 
Appenzell A. Rh. unterm 17. Januar 1907 den Beschluß, es sei im 
Laufe des Jahres 1907 auf Kosten des Staates eine 
Zählung der im schulpflichtigen Alter befindlichen 
schwachsinnigen, taubstummen und epileptischen 
Kinder zu veranstalten, mit der Erweiterung, daß 
gleichzeitig auch die im Jahre 1897 anläßlich der eid- 
genössischen Zählung der geistig und körperlich ge- 
brechlichen Kinder notierten Anormalen nachzuzählen 
seien. Von einer vom Verfasser beantragten Zählung auch der 
erwachsenen geistig defekten Menschen wurde abgesehen. 

Die Ausführung der Zählung wurde einer Spezialkommission, 
bestehend aus den Herren Landammann A. EusstEr in Speicher, 
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Präsident, Dr. KürstEıser in Gais und dem Unterzeichneten 
übertragen. Der letztere übernahm die vorbereitenden Arbeiten für 
die Zählung und die Durcharbeitung der Zählresultate. 

Es wurde beschlossen, die Zählung im Laufe des Monats 
September 1907 mittelst Zählkarten auszuführen. Die Zählkarten 
wurden von der Spezialkommission nach Beratung mit Fachleuten 
in eingehender schriftlicher und mündlicher Diskussion festgestellt. 
Die eine bezieht sich auf die „Hauptzählung“, d.h. die Zählung der 
im schulpflichtigen Alter stehenden schwachsinnigen, taubstummen 
oder epileptischen Kinder, die andere bezweckt die Nachzählung 
der im Jahre 1897 im Kanton Appenzell A. Rlı. wegen geistiger 
Gebrechen, Taubstummheit oder Epilepsie gezählten damals schul- 
pflichtigen Kinder. Für die erstgenannte Zählkarte war der unter 
hervorragender Mitwirkung von Herrn Direktor KöLLe in der An- 
stalt für schwachsinnige Kinder in Regensberg aufgestellte Frage- 
bogen für die schaffhauserische Zählung der schwacbsinnigen Kinder 
in mancher Beziehung vorbildlich. 

Die Zählkarten sind im Anhang wiedergegeben. 

Als Zähler wurden die Unterlehrer der verschiedenen (semeinden 
bestimmt und für jede gut ausgefüllte Karte eine Entschädigung 
von 2 Frs. zugesprochen. Gleichzeitig mit den Zählkarten wurde 
ihnen und den Gemeindeschulkommissionen eine gedruckte Anleitung 
zur Ausführung der Zählung übermittelt, welche den Zweck und 
Umfang der Zählung und die Art der Ausführung derselben erklärte 
und zu den einzelnen Fragen einige Erläuterungen gab (siehe 
Anhang). Außerdem wurden die Gemeindeschulkommissionen und 
die Ärzte durch besondere Kreisschreiben eingeladen, die von den 
Lehrern ausgefüllten Karten wo nötig und möglich zu ergänzen. 

Im allgemeinen hatten diese Maßnahmen den gewünschten Er- 
folg. Die Zählkarten gingen bis gegen Ende des Jahres 1907 voll- 
ständig ein und waren zum größeren Teil sorgfältig und gewissen- 
haft ausgefüllt. Da wo ihre nachträgliche Durchsicht es wünschens- 
wert erscheinen ließ, wurden noch Ergänzungen verlangt. Über 
70 Kinder wurden vom Verfasser zur besseren Kontrolle und Be- 
urteilung der Angaben der Zählkarten persönlich aufgesucht.!) 


I) Für mit den lokalen Verhältnissen weniger vertraute Leser sei 
erwähnt, daß der Kanton Appenzell A. Rh. eine Bevölkerung von 55281 
Seelen (Volkszählung vom Jahre 1900) und eine Bodenfläche von 260,6 qm 
aufweist. Der ganze Kanton zerfällt in nur 20 Gemeinden. Diese 
kleinen Verhältnisse haben eine um so eingehendere und einheitlichere 
Zählung ermöglicht. 
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A. Hauptzählung, 


umfassend die im schulpflichtigen Alter stehenden 
schwachsinnigen, taubstummen und epileptischen 
Kinder des Kantons Appenzell A. Rh. 


Das schulpflichtige Alter umfaßt, entsprechend den herwärtigen 
Verhältnissen, diejenigen Kinder, welche am 1. Mai 1907 das sechste 
Altersjahr zurückgelegt, bis zu denjenigen, welche bis zu diesem 
Datum das sechzehnte Altersjahr noch nicht erreicht hatten. In 
einigen wenigen Gemeinden hört zwar infolge Einführung des achten 
vollen Schuljahres die Schulpflicht schon mit dem zurückgelegten vier- 
zehnten Altersjahr auf. Doch wurde hier, zur Erlangung vergleich- 
barer Zahlen für alle Gemeinden, der zuletzt ausgetretene Jahrgang 
in der Zählung mitberücksichtigt. 

Außer den taubstummen und epileptischen Kindern, 
welche als solche verhältnismäßig leicht zu erkennen sind, wurden 
in den Rahmen der Zählung einbezogen diejenigen schwachsinnigen 
Kinder, welche nach dem Urteil ihres Lehrers über das Pensum 
der III. Primarschulstufe nicht hinauszukommen vermögen. Diejenigen 
von ihnen welche diese Stufe noch erreichen können, waren als im 
leichteren Grade Schwachsinnige, diejenigen, welche 
höchstens bis zur Stufe der II. Primarklasse gebildet werden 
können, als Schwachsinnige höheren Grades und die 
bildungsunfähigen Kinder als blödsinnig zu bezeichnen. 

Die Bewältigung des Pensums der III. Primarschulklasse wurde 
deshalb als Kriterium der Zugehörigkeit zur Zählung gewählt, weil 
nach dieser Stufe der Unterricht in den Realfächern, Naturkunde, 
Geschichte und Geographie beginnt, welcher mit einem Schlag 
größere Ansprüche an die Auffassungsfähigkeit und Denkkraft des 
Schülers stellt. Es braucht ja freilich keines besonderen Hinweises, 
daß diese von uns gewählte Abgrenzung des Schwachsinnes von 
den unteren Stufen der noch als normal zu bezeichnenden Begabung, 
sowie die Unterscheidung der Grade des Schwachsinns eine rein 
willkürliche und künstliche ist. Eine andere als eine künstliche 
gibt es aber überhaupt nicht, weil der Schwachsinn nicht etwas 
grundsätzlich anderes, sondern nur die unterste Stufe von dem dar- 
stellt, was wir als durchschnittlich normales Geistesvermögen zu 
bezeichnen ptlegen. Eine unendliche Reihe von Zwischenstufen 
führen unvermerkt von den tiefststehenden Schwachsinnigen hinauf 
bis zu denjenigen Menschen, bei denen das Geistesleben den höchsten 
Grad der Entwicklung erlangt hat. 
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Die von uns aufgestellte Zählkarte (siehe Anhang) erlaubt 
mittels der Fragen 1 bis 5 und derjenigen nach der Zählgemeinde 
eine genaue Identifikation der Zählperson. Die Notiz rechts oben 
bezieht sich darauf, daß seit dem Jahre 1897 in unserem Kanton 
auf Veranlassung des eidgen. statistischen Bureaus die neu ins 
schulpflichtige Alter eintretenden Kinder, welche körperliche oder 
geistige (sebrechen aufweisen, alljährlich notiert worden sind. Der 
Verfasser hat die bezüglichen Listen vom eidgen. statistichen Bureau 
zur Einsicht erhalten und konnte die Gemeindeschulkommissionen 
vor der Zählung auf die betreffenden Kinder aufmerksam machen. 
Das erleichterte einerseits die Arbeit der Zähler und gestattete 
anderseits eine nachträgliche Revision der kurz nach ihrem Schul- 
eintritt über die betreffenden Kinder aufgestellten Diagnose. Wir 
werden auf diesen Punkt später zurückkommen. 

Die Fragen 6 bis 9 verlangen Aufschluß über das Milieu und 
die ökonomischen Verhältnisse, in welchen die Zählperson lebt. Aus 
der Antwort auf die Fragen 10 bis 12 soll sich die eventuelle 
Ursache des Gebrechens ergeben. Die Fragen 13 bis 27 beziehen 
sich auf die körperlichen, physiologischen und anatomischen Befunde 
bei der Zählperson, während aus der Antwort auf die Fragen 
28 bis 32 der psychologische Status derselben erhellen soll. Die 
Fragen 33 bis 35 forschen nach den speziellen Erfahrungen, welche 
mit Rücksicht auf die Schule mit dem gezählten Kinde gemacht 
worden sind, die anschließende Frage 36 erkundet die praktische 
Brauchbarkeit des Kindes. Durch Beantwortung der Fragen 37 
und 38 gibt der Lehrer sein Urteil über das Gebrechen des Kindes 
urld seine beste Behandlung, für welche aus der Antwort auf 
Frage 39 die eventuelle Ausführbarkeit sich erweisen soll. In der 
Rubrik 40, „Besondere Bemerkungen“, sind vom Lehrer öfter er- 
gänzende Notizen zu den voranstehenden Fragen gegeben worden. 

Unser Fragenschema enthält mit Ausnahme der Fragen 37 und 
38 lauter solche, welche rein objektiv beantwortet werden können, 
ohne dem Gutfinden des Zählers einen besonderen Spielraum zu 
lassen. Wir legten Wert darauf, durch die Stellung möglichst vieler 
solcher objektiver Fragen ein Zählmaterial in die Hände zu be- 
kommen, welches erlaubt, soweit es der Natur der Sache nach 
möglich ist, ein selbständiges Urteil über jedes gezählte Kind zu 
gewinnen. Das in der Antwort auf die Fragen 37 und 38 ent- 
haltene Urteil des Lehrers, welchem die persönliche Bekanntschaft, 
der in der Regel fast tägliche Verkehr mit dem Kinde noch manche 
andere, durch schematische Fragenstellung nicht zu gewinnende 
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Gesichtspunkte für seine Auffassung gibt, ließ sich dann dem aus 
der Beantwortung der übrigen Fragen gewonnenen Ergebnis gegen- 
überstellen. Ergab sich eine Übereinstimmung, gut: bestand eine 
Differenz, so mußten nähere Erkundigungen oder persönliche Unter- 
suchung des Kindes Aufklärung bringen. Wir sind auf diese Weise 
öfter in den Fall gekommen, das Urteil des Lehrers namentlich 
hinsichtlich des Grades des Schwachsinns zu korrigieren. 


Im Bestreben, uns an möglichst objektive Unterscheidungs- 
merkmale zu halten, haben wir die gezählten Kinder in folgende 
vier Hauptgruppen eingeteilt: 

1. Schwachsinnige Kinder, welche die Schule be- 
suchen. 

2. Schwachsinnige Kinder, welche vom Schulbesuch 
dispensiert sind. 

3. Taubstumme Kinder. 

4. Epileptische Kinder. 

Dieselben verteilen sich auf die einzelnen Gemeinden nach 
umstehender Tabelle 1. 

Der Prozentsatz der geistig gebrechlichen Kinder, 
unter welchem Begriff wir die Schwachsinnigen, die Taubstummen und 
die Epileptischen zusammenfassen, zur Zahl der primarschulpflichtigen 
Kinder ist 4,3. Diese Zahl ist wesentlich höher als die im Jahre 1897 
für unseren Kanton eruirte und übertrifft noch mehr die Zahlen, die 
ich nach den damals erhobenen Grundzahlen aus der bezüglichen 
Publikation des eidgen. statistischen Bureaus für alle anderen 
Kantone berechnet habe.!) Das Prozentverhältnis der schwach- 
sinnigen, taubstummen, epileptischen und sonstwie geistig gebrech- 
lichen Kinder im schulpflichtigen Alter zur Zahl der Primarschüler 
überhaupt betrug damals: 








1) Eine im Jahre 1888 durch die kantonale Lehrerkonferenz ver- 
anstaltete Zählung hatte ergeben: 
27 von der Schule ausgeschlossene Idioten, 
6 von der Schule ausgeschlossene Epileptische, 
203 schwachsinnige Schüler, nämlich 
39 Schüler, welche schon drei Jahre in der I. Klasse waren, 
140 Schüler in der I. bis III. Klasse, welche voraussichtlich über die 
À HI. Klasse nicht hinauskommen werden. 
24 Übungsschüler, welche aus der I. bis IIT. Klasse ihres Alters wegen 
in die Ubungsschule versetzt worden waren, 
Weil diese Zählung nur summarisch, ohne detaillierte Angaben für 
jedes einzelne Kind gemacht worden ist, kann sie mit unserer Zählung 
und mit derjenigen von 1897 nicht wohl verglichen werden, 
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Wirsindja freilich berechtigt, die Frage zu erheben, ob tatsächlich unser 
Kanton so viel mehr schwachsinnige, taubstumme und epileptische Kin- 
der aufweise als andere Kantone, insbesondere als St. Gallen und Appen- 
zell I. Rh., mit denen wir doch durch territoriale Nachbarschaft, durch 
die Gleichheit der Rasse, der Lebens- und Erwerbsbedingungen innig 
verbunden sind. Die Vermutung ist nicht von der Hand zu weisen, 
daß die Zählung des Jahres 1897 nicht in allen Kantonen mit 
gleicher Schärfe ausgeführt worden ist und deshalb ungleiche Re- 
sultate ergeben hat. Wir dürfen dies um so eher vermuten, als 
Appenzell A. Rh. bei den pädagogischen Rekrutenprüfungen im 
allgemeinen auf der Höhe des schweizerischen Durchschnittes steht. 
Auffallend ist auch, daß der Kanton, welcher das zweitungünstigste 
Verhältnis der geistig gebrechlichen Kinder aufweist, der durch sein 
hochentwickeltes Schulwesen und seine weitgehende Armen- und 
Krankenfürsorge hervorragende Kanton Baselstadt ist, welcher bei 
den pädagogischen Rekrutenprüfungen zumeist an erster Stelle steht. 
Dies berechtigt uns zum Schluß, daß in der Tat weniger Differenzen 
unter dem Zählmaterial als Ungleichheit im Verfahren der Zählung 
die Rangordnung bestimmt haben. 

Der gegenteilige Schluß aber, es seien vielleicht in unserem 
Kanton bei der allgemeinen Zählung von 1897 zu viel Kinder notiert 
worden, also auch solche, welche nicht in den Rahmen der Zählung 
gehört hätten, kann leider nach den Ergebnissen unserer Zählung 
nicht mehr zugegeben werden. Denn wie wir in der Folge zeigen 
werden, die 427 Kinder, welche unsere Zählung als schwachsinnig 
taubstumm oder epileptisch ergeben hat, haben sich auch bei ein- 
gehender Prüfung der für sie ausgestellten Zählkarten als wirklich 
in das Gebiet unserer Zählung gehörend erwiesen, wie wir uns das- 
selbe gesteckt haben. 

Wir werden später, bei Besprechung der Ursachen des Schwach- 
sinns, der Taubstummheit und Epilepsie unserer Zählkinder auf 
diesen großen Prozentsatz an geistig gebrechlichen Kindern zurück- 
kommen müssen. 


Ein genaueres Bild, mit was für Kindern wir es hier zu tun 
haben und zugleich schon wichtige Anhaltspunkte zur Beurteilung 
der geistigen Leistungsfähigkeit derselben ergeben die nachstehenden 
tabellarischen Zusammenstellungen, welche die anatomischen und 
physiologischen Besonderheiten der gezählten Kinder aufdecken. 
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Tabelle 2. 
leiden an | sind nicht imstande, 
| 1b- 7 
| |vorgemachte, 5e 0 sich in bezug 
Von den Läh- | | Zwangs- | einfache Be- | anng, auf die natür- 
4 2 |Krämpfen| bewe- | wegungen | - , lichen Bedürf- 
mungen | | ach und sich |... P 
| gungen | nachzu- | anzu- niage rami zu 
ahmen kleiden alten 
310 die Schule | | | 
besuchenden | 
Schwachsin- 
nigen 1 2 8 | — 4 14 
59 vom Schul- | 
besuch dis- } | h | 
pensierten i| 
Schwachsin- | |l 
nigen 2 4 | 8 | 13 | 26 18 
47 Taubstum- | | | 
men — — | 1 — — 2 
11 Epilepti- 
schen 4 | 11 — 1 4 2 





Anmerkung. Oft kommen beim gleichen Kind verschiedene der angeführten 
Gebrechen zusammen vor. 

Es ist bemerkenswert, daß auch bei den die Schule besuchenden 
Kindern noch Lähmungen, Krämpfe und Zwangsbewegungen 
vorkommen, d. h. schwere nervöse Erscheinungen, welche auf eine 
bedeutende Funktionsstörung des Nervensystems hindeuten. Bei 
den vom Schulbesuch dispensierten Kindern sind dieselben häufiger; 
daß sie bei den Epileptikern die Regel sind, ist nicht zu verwundern. 
Die dort angeführten vier Lähmungen sind alles halbseitige (rechts), 
Folgen einer schweren Gehirnkrankheit. 

Diejenigen schulbesuchenden Kinder, welche sich nicht selb- 
ständig ankleiden können (das Essen geht in der Regel), sind 
meistens jüngere Jahrgänge, bei welchen man hoffen kann, daß sie 
sich noch fertig entwickeln werden, ebenso die Kinder dieser 
Gruppe, welche in der Befriedigung ihrer natürlichen Bedürfnisse 
nicht immer reinlich sind (Bettnässer). Immerhin befinden sich 
unter den letzteren zwei Yjährige und zwei über 15 Jahre alte 
Kinder. Viel schlimmer steht es da in der Gruppe der Kinder, 
welche die Schule nicht besuchen, wo von vornherein anzunehmen 
ist, dab die schwersten Fälle von Schwachsinn zu finden sind. 
13 von ihnen sind so blöd, daß sie nicht einmal imstande sind, 
vorgemachte, einfache Bewegungen nachzuahmen, 
dabei. handelt es sich mit Ausnahme von zwei Fällen um Kinder, 
welche über neun Jahre alt sind. Auch die hinsichtlich des Essens 
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und Ankleidens unselbständigen und die unreinlichen Kinder sind 
in den höheren Altersklassen stärker vertreten. Von den zehn 
gehunfähigen Geschöpfen ist kein einziges, das nicht den einen oder 
anderen der hier besprochenen Defekte oder in der Regel mehrere der- 
selben zugleich aufweist. Es liegt auf der Hand, daß diese Häufung 
von Störungen in den allereinfachsten Funktionen mit aller Sicher- 
heit auf ganz schwere nervöse Leiden und zwar zumeist auf solche 
des Zentralnervensystems schließen läßt. 


Für unsere weiteren Untersuchungen müssen wir nun die 
Schwachsinnigen trennen von den Taubstummen und Epileptischen, 
weil es sich bei den letzteren beiden um Störungen handelt, die 
allerdings mit Schwachsinn vergesellschaftet sein können, welche 
aber doch in einer größeren Zahl der Fälle rein für sich vorkommen. 
Wir werden also zuerst die beiden Gruppen der Schwachsinnigen 
weiter verfolgen, um dann nachher die Taubstummen und die 
Epileptischen in bezug auf ihre körperlichen und psychischen Be- 
sonderheiten durchzunehmen. 


I. Die schwachsinnigen Kinder. 


Interessanten Aufschluß gibt die Untersuchung der Gehfähig- 
keit. Wir betrachten dieselbe einmal für sich und nachher noch 
im Zusammenhang mit der Fähigkeit des sprachlichen 
Ausdruckes. Beides sind Funktionen, welche das normale Kind 
beim Eintritt in die Schule ganz in seiner Gewalt hat. Sein Gang 
ist gewandt, seine Sprache deutlich. Wie verhält es sich in dieser 
Beziehung mit den uns interessierenden Kindern ? 

Mehr als die Hälfte der schwachsinnigen Kinder, 
welche die Schule besuchen, sind im Gehen nicht ge- 
wandt; bei den vom Schulbesuch dispensierten Kin- 
dern zeigt sogar kaum der vierte Teil einen ge- 
wandten Gang, alle anderen können entweder nicht 
oder nur ungewandt gehen (siehe Tabelle 3). 

Entsprechend verhält es sich mit dem sprach- 
lichen Ausdrucksvermögen. Von den Kindern, welche die 
Schule besuchen, sprechen 35,5 Proz. deutlich, 13,5 Proz. bedienen 
sich neben der Laut- noch der Gebärdensprache. Von den vom 
Schulbesuch dispensierten Kindern haben nur 8,5 Proz. eine deut- 
liche Sprache, 63 Proz. bedienen sich ganz oder teilweise der Ge- 
bärdensprache. Unsere Tabelle 4 lehrt aber ferner, daß in jeder 
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Tabelle 3. 


Gehfähigkeit der schwachsinnigen Kinder. 











Schwachsinnige, | Vom 
x welche die Schulbesuch 
Gang Schule | dispensierte Total 
besuchen Schwachsinnige 

gewandt 150 = 48,4 9), 18—220) 163 = 44 °, 
ungewandt 

plump 91 8 | 99 

unsicher 40 18 58 

in die Knie sinkend 29 160 = 51,6%% 10 836=61% 39 1%=53), 
fehlend reg = 10=17% m ia 3°, 


Gruppe diejenigen Kinder durchschnittlich ein besseres sprachliches 
Ausdrucksvermögen haben, welche auch im Gang besser sind. Von 
150 gewandt gehenden Kindern, welche die Schule besuchen, sprechen 
79—die Hälfte deutlich, ihrer 13 =8 Proz. bedienen sich außer der 
Laut- noch der Gebärdensprache, während von 160 nicht gewandt 
gehenden Kindern, welche die Schule besuchen, nur 31 ="), deutlich 
sprechen und 29—18 Proz. sich neben der Laut- noch der Gebärden- 
sprache bedienen. Bei den vom Schulbesuch dispensierten Kindern 
bilden die deutlich sprechenden sowieso eine geringe Minderzahl; der 


Tabelle 4. 


Sprarh:m und Gehfähigkeit der schwachsinnigen Kinder. 



































| Sprache 
Gang me An i | Taut à: i ne 
| 7 Arc! I Pr 
m ‚ deut- le a N Gebärden- Gebärden- 
lich | sprache sprache 
T m! 7 ` u 
E N, 
Schwachsin (je a, ea. ae 13 = 
nige, welche unge: 
die Schule Sr ei 
besuchen ang A z 
(160) | 31 65 17 8 10 | 29 — 
a | 
Vom Schul- (13) 3 Le | = — | 1 2 
besuch dispen- unge- | > 
sierte Schwach- } [wandt od. | 
sinnige fehlend | | | 
ao AIR ler 2 11 23 
| 115 | 108 | 22 T a ı 
f DB 
| 175 | 79 


Š -eaa 
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Unterschied zwischen den gewandt und den nicht gewandt gehenden 
zeigt sich im Verhältnis der Kinder, welche ihre Gedanken und Wünsche 
ganz oder teilweise mit Gebärden auszudrücken gewohnt sind. Während 
unter 13 gewandt gehenden nur 3 Kinder nicht auschließlich sich 
der Lautsprache bedienen, treffen wir unter den 46 Kindern, welche 


Tabelle 5. 


Sprach- und Gehfähigkeit der schwachsinnigen Kinder 
nach den Altersstufen. 

















| E Sprache 
Alter am ganz od. | 
. Gan N N a 
1. Mai 1907 ® Gentich | all, delle tota 
| | sprache 
A. Schwachsinnige Kinder, welche die Schule besuchen : 

n [gewandt I. alt AB 5 39 
6-8 Jahre \ungewandt | g l A su 37 
(gewandt 210 5 _ 15 
89 n \ungewandt | 3 17 4 24 
9—13 (gewandt | 34 25 6 65 
” lungewandt 12 36 7 55 
; (gewandt | 14 15 2 31 
lels on \ungewandt | 7 | 830 7 | 44 
Total | 110 | 08 | 42 | 310 

B. Vom Schulbesuch dispensierte Schwachsinnige. 

u 

| 
6—8 [gewandt 2 AT 1 T 
”» flungewandt oder fehlend 1 3 | 6 10 
8—9 [gewandt a 1 — 1 
n j|\ungewandt oder fehlend | — 1 6 7 
9—13 gewandt — 1 1 
, ungewandt oder fehlend — 2 11 13 
15 [gewandt 1 2 | 1 | 4 
3-15.» Hungewandt.oder fehlend ;, 1 w 4 11 16 
| Total |, dy ı 44 17 780 6,959 


NB. Die Altersstufen wurden hier und in der Folge nach folgenden Ge- 
sichtspunkten aufgestellt: 1. 6—8 Jahre alte Kinder, die Anfünger, von denen die 
Schwächeren oft noch vom Schulbesuch dispensiert sind; 2. 8—9 Jahre alte, bei 
denen auch noch oft damit zu rechnen ist, daß der Lehrer sich mit der Eigenart 
des Kindes noch nicht recht vertraut gemacht hat. Normalerweise schließt mit 
dem erreichten 9. Altersjahr die Unterschule ab. 3. 9—13 Jahre alte Kinder, d.h. 
die normalerweise der Oberschule zugehörenden Kinder. 4. Die 13—16 Jahre alten 
Kinder = Repetierschüler. 
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gehunfähig oder nicht gewandt gehen können, deren 34, also volle ®,,. 
welche über die Gebärdensprache gar nicht oder nicht ganz hinaus- 
gekommen sind. 

Man möchte versucht sein, zu denken, daß einfach die jüngeren 
Jahrgänge das Hauptkontingent zu den nicht gewandt Gehenden 
und Sprechendeu liefern, während sich diese Fähigkeiten mit dem 
höheren Alter zur Hauptsache einstellen. Sehen wir uns von diesem 
Gesichtspunkte aus die vorstehende Tabelle 5 an. Dieselbe weist 
zur Evidenz nach, daß die mangelhafte Geh- und Sprechfähigkeit 
in den höheren Altersstufen nicht bloß ebenso häufig, sondern 
absolut und relativ noch häufiger in die Erscheinung tritt, als in 
den jüngeren Klassen. Wir dürfen daraus schließen, daß wenn 
bei einem Kinde im Beginn des schulpflichtigen 
Alters Gang und Sprache nicht gewandt sind, es 
sichin der Regelnicht um eine bloß zurückgebliebene 
Entwicklung handelt, welche mit den Jahren wieder 
eingeholt wird, sondern viel eher um eine vorzeitige Sistierung 
in der Einübung der Bahnen zu den Sprach- und Gehwerkzeugen. 


Unsere nachfolgenden Tabellen beweisen, daß ungeschickte 
Sprache und mangelhafter Gang sehr häufig Handin 
Hand gehen mit einer mangelhaften Entwicklung der 
Sinnesorgane Je häufiger diese verschiedenen De- 
fekte auftreten um so intensiver ist im allgemeinen 
der Schwachsinn ausgeprägt. 

Die nachstehende Tabelle 6 gibt uns Aufschluß über die Hör- 
fähigkeit der schwachsinnigen Kinder. Dieselbe ist im allgemeinen 
geringer beiden ungewandt Gehenden als bei den ge- 
wandt Gehenden. Bei ersteren in Gruppe I sind '/, scharf Hörende, 
bei den letzteren fast die Hälfte; in Gruppe II hören von 46 un- 
gewandt Gehenden und Gehunfähigen 12 — !/, scharf, von 13 ge- 
wandt Gehenden deren 5 = ?°/,. Schwachhörige finden sich unter 
den die Schule besuchenden Kindern bei den gewandt Gehenden 
nur 23 — 15,3 Proz., unter den ungewandt Gehenden 44 — 27,5 Proz. 
Die vom Schulbesuch dispensierten Kinder weisen unter den ge- 
wandt Gehenden 2 Schwachhörige auf — 15 Proz., unter den wn- 
gewandt Gehenden 19 Schwachhörige und Taube = 40 Proz.') 


1) SCHLESINGER („Schwachbegabte Schulkinder“, bei F. Enke, 
Stuttgart, 1907) fand beim dritten Teil seiner untersuchten Kinder 
Schwachhörige. 


u neuen rn a a 
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Tabelle 6. 
Die Hörfähigkeit der schwachsinnigen Kinder. 
Gehör 
Gang Sprache Total | | iemliel 
scharf | York "schwach | fehlend 


I. Schwachsinnige Kinder, welche die Schule besuchen: 
N Bee ee TE Rue OORNAG 


deutliche Laut- | 
sprache 79 48 27 4 — 
gewandt J[unvollkommene 
P Lautsprache 58 13 28 17 — 
ganz oder teilweise 
Gebärdensprache | 13 8 4 1 — 
Total 150 69 59 22 — 
deutliche Laut- | 
sprache 31 14 15 2 
}\unvollkommene 
ET edtapracie 100 18 57 25 


ganz oder teilweise 
Gebärdensprache | 29 11 17 —- 


1 
Total 160 33 83 


If. Schwachsinnige, vom Schulbesuch dispensierte Kinder: 
a Ta er 


deutliche Laut- 





sprache | 8 | 1 2 — — 
Si unvollkommene 
Barmen Lautsprache 7 2 4 1 — 
ganz oder teilweise 
Gebärdensprache í 2 - 1 — 
Total || 13 5 6 2 —- 
| 
deutliche Laut- 
sprache 2 1 1 — 
unvollkommene 
ungewandt Lautsprache 10 | 3: | 4 3 — 
ganz oder teilweise | 
Gebärdensprache | 24 2 8 12 2 
Gehunfähige |Gebärdensprache 10 6 2 1 1 
Total» 1.467 28 1 18 Tl A6 3 


In noch engerem Zusammenhange steht die Hör- 
fähigkeit mit dem Sprachvermögen. Da mag vielfach der 
Zusammenhang der sein, daß schlecht Hörende auch unvollkommen 
reden, weil sie eine deutliche Sprache nicht hören. Aber ebenso 
häufig, noch häufiger, handelt es sich in unseren Fällen einfach 
um ein gleichzeitiges Auftreten mangelhaft ausgebildeter und mangel- 
haft funktionierender Organe. 

Von 110 deutlich sprechenden Kindern, welche die Schule be- 
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suchen, haben 62 —= 57 Proz. ein scharfes und nur 6 = 5,5 Proz. 
ein schwaches Gehör, während von 200 unvollkommen sprechenden 
oder mit Gebärden sich verständlich machenden Kindern dieser 
Gruppe nur 40 — 20 Proz. scharf, dagegen 60 = 30 Proz. schwach 
hören. Ähnlich ist es bei Gruppe II, den vom Schulbesuch dispen- 
sierten Kindern. Von 5 deutlich Sprechenden hören 2 scharf, keines 
ganz schwach, von 54 undeutlich oder mit Gebärden Sprechenden 
sind 15 scharfhörig, bei 21 ist das Gehör schwach oder fehlend. 

Wenn wir schließlich die 79 gewandt gehenden, deutlich 
sprechenden Kinder, welche die Schule besuchen, vergleichen mit 
den 34 ungewandt gehenden oder gehunfähigen Kindern, die ganz 
oder teilweise sich der Gebärdensprache bedienen und vom Schul- 
besuch dispensiert sind, so finden wir unter den ersteren 48 scharf 
und 4 schwach hörende, unter den letzteren 8 scharf und 16 schwach 
hörende oder taube. Bei den ersteren also über 60 Proz. Scharf- 
hörende und nur 5 Proz. Schwachhörende, bei den letzteren 
24 Proz. Scharfhörende und 48 Proz. Schwachhörende und Taube. 

Ohrenfluß ist nar bei 3 Kindern der I. Gruppe, bei keinem 
der II. Gruppe erwähnt. 


Viel unabhängiger als das Gehör von der Entwicklung der 
Geh- und Sprachwerkzeuge erscheint das Sehvermögen. 


Tabelle 8. 


Das Sehvermögen der schwachsinnigen Kinder. 





I. Kinder, welche die II. Vom Schulbesuch 
Schule besuchen Dispensierte 


Das Gesicht ist 
total gut | schwach | total gut | schwach 


Gang: | 
| 
gewandt 150 | 129| 2 |13 u 2 
ungewandt und fehlend 160 ` 133 27 | 46 38 8 
| 
Sprache: | 
deutliche Lautsprache 110 99 TE oap eb t o 
unvollkommene Lautsprache 158 128 | 30 17 14 | 3 
ganz od.teilweis. Gebärdensprache 42 35 7 37 24 15 
Gehör: 
scharf 102 96 | 6 ı 17 16 1 
ziemlich gut 142 | 115 27 | 21 20 1 


schwach oder fehlend 6 5,» 15 | 21 13 8 
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Zu den groben Ausdrucksbewegungen der Gehorgane scheint 
irgendeine Beziehung des Sehvermögens eigentlich ganz zu fehlen. 
Ob die Kinder gewandten oder nicht gewandten Gang haben, der 
Prozentsatz derjenigen mit guten Augen einerseits, mit schwachen 
Augen andererseits ist bei beiden ziemlich derselbe. Bei dem feineren 
Mechanismus der Sprache ist das schon anders. Unter den deutlich 
sprechenden Kindern treffen wir weniger Schwachsichtige als unter 
den undeutlich sprechenden oder gar unter den noch weniger ent- 
wickelten, welche sich ganz oder teilweise der Gebärdensprache 
bedienen. Ganz zweifellos ist schließlich die Abhängigkeit des 
Gesichtes vom Gehör. Gut hörende Kinder haben relativ besseres 
Gesicht als schlecht hörende. 

Blinde Kinder finden sich in unserer Zählung keine; dagegen 
sind bei 14 Kindern, welche die Schule besuchen und bei 4 vom 
Schulbesuch dispensierten Kindern „Augenübel“ vermerkt worden. 
Dieselben bestehen zumeist (15 Fälle) in Schielen, in je einem Falle 
sind angegeben „Augenentzündung“, Hornhautentzündung, „Augen- 
schwäche“. Von den Schielern leidet einer außerdem an Horn- 
hautentzündung, ein anderer an Eiteraugen. 

Eine in pädagogischen und ärztlichen Kreisen viel umstrittene 
Frage ist die, ob und in welchem Grade die Schule Schuld sei an 
der weitverbreiteten Kurzsichtigkeit. Es scheint ja in der Tat 
festzustehen, daß die Zahl der kurzsichtigen Schüler mit dem Alter 
zunimmt. Ob aus dieser Tatsache auf eine direkte Schuld der 
Schule geschlossen werden darf, haben wir hier nicht zu untersuchen. 
Dagegen wollen wir doch nicht unterlassen, für unsere die Schule 
besuchenden schwachsichtigen Kinder, die sich ja freilich nicht ohne 
weiteres mit den kurzsichtigen decken, die Altersklassen anzugeben. 
Es waren; 

von 76 Kindern im Alter von 6—8 Jahren 16 Schwachsichtige 


” 39 ” ” ” ” 8—9 ” 2 ” 
” 127 ” ” ” ” 9—13 ” 17 ” 
„ 0 y nog „ 13—16 „ 13 j 


Die späteren Jahrgänge zählen also verhältnismäßig keineswegs 
mehr Schwachsichtige als die jüngsten unter den schulpflichtigen 
Kindern. 


Wenn wir diejenigen Kinder heraussuchen, bei welchen Gang, 
Sprache, Seh- und Hörvermögen gut entwickelt sind, und sie den- 
jenigen gegenüberstellen, bei welchen alle diese Funktionen mangel- 
haft sind, so finden wir für die erstere Gruppe 47 Kinder, von 
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welchen nach dem Urteil des Lehrers 4 Proz. als in höherem Grade 
schwachsinnig bezeichnet werden müssen; für die zweite Gruppe 
24 Kinder, davon 9 in höherem Grade schwachsinnige. Das ist 
eine Bestätigung unserer schon früher vorgebrachten Behauptung, 
daß bei Kindern, deren Sinnes- und Bewegungsorgane mangelhaft 
entwickelt sind, auch geistige Zurückgebliebenheit häufig ist. 


Wir haben über unsere Kinder auch Aufschluß verlangt, ob sie 
den Mund offen zu halten pflegen und ob sie anchronischem 
Nasen- und Rachenkartarrh leiden, ferner ob bei ihnen 
übermäßiger Speichelfluß vorkomme, und schließlich ob sie 
die Gewohnheit haben, Gegenstände zu beriechen. Öffen- 
halten des Mundes mit oder ohne chronischem Nasen -Rachen- 
kartarrh findet man häufig bei Hypertrophie der Rachenmandel, 
welche auf der anderen Seite sehr gern Anlaß zu Hörstörungen 
gibt. Anderseits ist der offenstehende Mund und die fließende 
Nase neben einem typischen „Geifern* eine häufige Erscheinung 
bei blödsinnigen Kindern. Auch das Beriechen von Gegenständen 
soll bei Idioten nicht selten sein. Wir haben diese letztere Eigen- 
tümlichkeit bei 5 Kindern von 369 erwähnt gefunden, ohne Kompli- 
kation mit Speichelfluß oder offenem Mund sogar nur in 2 Fällen: 
bei einem Knaben im Alter von 10 Jahren, dessen rechter Arm 
gelähmt ist, der plumpen Gang hat, aber deutliche Sprache, ziemlich 
gutes Gehör und gute Sehkraft. Der Lehrer taxiert ihn als schwach- 
sinnig in geringem Grade; dann bei einem 13%, jährigen Knaben, 
der trotz eines kongenitalen Klumpfußes ziemlich gewandt geht, sich 
nur durch Gebärden verständlich macht und gut sieht und hört. 
Er steht geistig auf tiefer Stufe. Das seltene Vorkommen des auf- 
fallenden Beriechens von Gegenständen stempelt dasselbe nach 
unseren Erfahrungen mehr zu einem Kuriosum und hat nicht den 
Wert einer bemerkenswerten Eigentümlichkeit der Schwachsinnigen. 

Dagegen geben die drei anderen eben erwähnten Symptome 
Anlaß zu nicht uninteressanten Untersuchungen, wie nachstehende 
Tabelle 8 zeigt: 

Die Gewohnheit, den Mund offen zu halten, ist mit oder ohne 
Nasen-Rachenkartarrh und Speichelfluß fast die Regel bei den 
Kindern, welche vom Schulbesuch dispensiert sind. Sie nimmt bei 
diesen wie bei den die Schule besuchenden Kindern an Häufigkeit 
zu mit der Ungewandtheit im Gehen und Sprechen und mit der 
Abnahme der Hörfähigkeit. Diejenigen Kinder welche gleichzeitig 
ungewandt sind im Gehen und Sprechen, und diejenigen, welche 
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Offenhalten des Mundes, chronischer Nasen-Rachenkatarrh, 
übermäßiger Speichelfluß. 





Halten den Mund offen, leiden an chronischem 
Nasen-Rachenkatarrh oder haben übermäßigen 
Speichelfluß 


I. Kinder, welche die | II. Vom Schulbesuch 
Schule besuchen ; dispensierte Kinder 





Gewandt Gehende von 150:31=20°, | von 13: 6 = 46°% 
Ungewandt Gehende od. Gehunfähige „ 160:77=48 „ „ 46:36—=78 „ 


Deutlich Sprechende 


„ 110:20=18 
Undeutlich oder mit Hilfe von Ge- 


re 


bärden Sprechende » 0: B=4,„ | „ 58:41=71, 
Scharf Hörende „A222... „ 1:2, 
Ziemlich gut Hörende „ 142:57=40 „ „.21:15=11 „ 
Schwach Hörende n»n 66:29=44, n alilo 
GewandtGehende, deutlichSprechende a 79712 = 15. z 8:18 
Ungewandt Gehende oder Gehun- 

fähige, welche undeutlich oder mit j 

Hilfe von Gebärden sprechen „.129:69—53 „ „ 44:36—B81 „ 
Gewandt Gehende, scharf Hörende »„ .69:10=15 „ n 5b: 2=40, 
Ungewandt Gehende oder Geh- 

unfähige, schwach Hörende: „ 44:26=61 „ | „ 19:14=73, 


schlecht hören und außerdem mangelhaften Gang haben, weisen 
auch die höchsten Prozentzahlen von Offenhalten des Mundes auf. 


Unsere Zählkarte hat sich auch nach Form und Größe von 
Kopf und Gesicht, sowie nach dem Vorkommen von Mißbildungen 
erkundigt. Abnorme Gestaltung und Größe von Kopf und Gesicht 
sind unter unseren Kindern in der Tat nicht selten. Die mangel- 
haft gehenden und hörenden Kinder weisen solche Besonderheiten 
auch häufiger auf, als die gewandt gehenden und gut hörenden. 
Immerhin ist hervorzuheben, daß hochgradiger Schwachsinn vor- 
kommen kann, ohne daß Form und Größe des Schädels und Ge- 
sichtes denselben zum Ausdruck zu bringen brauchen. Wir fanden 
die in der folgenden Tabelle wiedergegebenen Verhältnisse: 

Weitaus am häufigsten ist ein auffallend großer Kopf, wohl in 
der Mehrzahl der Fälle die Folge eines überstandenen Hydrocephalus, 
welche Krankheit bekanntlich gern Schwachsinn nach sich zieht. 
Viel seltener vermerkt ist ein besonders kleiner Kopf. Un- 
symmetrische Gestaltung von Kopf und Gesicht sind für sich oder 
neben auffälliger Größe oder Kleinheit desselben öfter erwähnt. 

Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 20 
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Tabelle 9. 
Abnorme Größe oder Gestalt von Kopf oder Gesicht. 





Haben abnorm 
großen oder 
unsymmetri- 
schen Kopf 
oder Gesicht 





Von 69 gewandt gehenden, scharf hörenden Kindern, welche die 


Schule besuchen 15 
Von 59 gewandt gehenden, ziemlich gut hörenden Kindern, welche 

die Schule besuchen 12 
Von 22 gewandt gehenden, schwach hörenden Kindern, welche 

die Schule besuchen 3 
Von 33 nicht gewandt gehenden, scharf hörenden Kindern, welche 

die Schule besuchen 9 
Von 83 nicht gewandt gehenden, ziemlich gut hörenden Kindern, 

welche die Schule besuchen 35 
Von 44 nicht gewandt gehenden, schwach hörenden Kindern, 

welche die Schule besuchen 20 


Von 13 gewandt gehenden Kindern, welche vom Schulbesuch 
dispensiert sind 

Von 46 nicht gewandt gehenden Kindern, welche vom Schulbesuch 
dispensiert sind 29 


In ziemlich gleicher Zahl und Verteilung auf die verschiedenen 
Gruppen wie Besonderheiten an Kopf und Gesicht sind sonstige 
körperliche Mißbildungen und Kranheiten. Dieselben sind 
teilweise Eigentümlichkeiten des kretinischen Habitus (zwerghafter 
Wuchs, dieke Zunge, Kropf), auf welche wir noch zurückkommen 
werden. Mehrmals ist doppelte Zahnreihe, sonderbare Zahnstellung, 
zweimal Eingeweidebruch erwähnt, alles bekannte Degenerations- 
symptome. Daneben kommen einige Mißbildungen vor, welche 
bestimmten Krankheitsprozessen ihre Entstehung verdanken: Atrophie 
des rechten Armes, Hühnerbrust, X-Beine, Einsenkung an der Stelle 
der Kranznaht des Schädels, Kyphose, Klumpfuß, Krüppelfüße. Die 
einmal vermerkte besondere Entwicklung von Lenden und Gesäß 
läßt eine kongenitale Hüftgelenksaffektion vermuten. In einem 
anderen Falle wird die Mund- und Rachenhöhle als zu klein be- 
zeichnet, eine andere Karte spricht von einer Mißbildung am Kehl- 
kopf. Ein besonderes Interesse und Mitleid verdient ein 7 jähriger 
Knabe (Nr. 364), welcher an Rachischisis (Spaltung des Wirbelkanals 
an seinem unteren Ende) leidet. Der Rückenmarkskanal endet in 
einen unter der Haut liegenden Sack. Die Beine sind atrophisch 
mit Klumpfüßen; das Kind ist nicht imstande seine körperlichen 
Bedürfnisse in reinlicher Weise zu befriedigen; es rutscht auf dem 
Boden herum, kann nicht sprechen, scheint aber geistig entwicklungs- 
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fähig zu sein. Da jedoch sein körperliches Befinden eine Besserung 
nicht erwarten läßt, wo ist die Anstalt, die ein solches Kind auf- 
nehmen wollte? 

Von eigentlichen Krankheiten und Krankheitszu- 
ständen kommen bei unseren Kindern beider Gruppen vor: in 
erster Linie allgemeine körperliche Schwäche (24 Fälle); Blutarmut, 
„Nervenschwäche“, Nervosität (10 Fälle); Kopfschmerzen, Ausschlag, 
vereinzelt „Drüsen“, chronischer Lungenkartarrh, Rheumatismus, 
Herzleiden, einmal veitstanzähnliche Anfälle und einmal Ataxie. 


Wir haben versucht, diejenigen Kinder, welche auf Grund ihres 
körperlichen Befundes als Kretinen zu bezeichnen sind, in einer 
besonderen Tabelle zusammenzustellen. Die dort für jeden einzelnen 
Fall angeführten Symptome bilden die Begründung, warum wir die 
betreffenden Kinder in die Tabelle aufgenommen haben. Die zu- 
letzt angeführten Kolonnen geben gleichzeitig Aufschluß über den 
Charakter und über den vom Lehrer angegebenen Grad des 
Schwachsinns (siehe Tabelle 10). 

Wir erinnern daran, daß Kretinismus durchaus nicht synonym 
ist mit Idiotie. Der Kretinismus beruht auf Entartung oder Mangel 
der Schilddrüse, infolgedessen das Knochenwachstum gehindert und 
die Haut schwammig und runzlig wird. Die geistigen Fähigkeiten 
sind dabei in der Regel, aber nicht immer, reduziert. Auf Grund 
des anatomischen und physiologischen Befundes aus der Gruppe des 
Kretinismus einzelne Untergruppen auszuscheiden war nicht möglich, 
da es nicht anging, von den nicht ärztlich gebildeten Zählpersonen 
detailliertere Auskunft zu verlangen und da es auf der anderen 
Seite dem Verfasser an Zeit und Gelegenheit gebrach, sämtliche 
Kinder persönlich zu untersuchen. 

Unter den die Schule besuchenden Kindern sind 5 Proz., unter 
den vom Schulbesuch dispensierten 25 Proz. als Kretinen zu be- 
zeichnen. Weitaus die schwereren Fälle treffen wir natürlich unter 
den letzteren. Es ist wahrscheinlich, daß eine komplette ärztliche 
Untersuchung aller Kinder noch ziemlich viel mehr Kinder ergeben 
hätte, welche mehr oder weniger den Habitus der Kretinen an sich tragen. 


Zur weiteren Beurteilung unserer Schwachsinnigen wertvoll sind, 
wo sie vorkommen, auffallende «Gewohnheiten, welche diese 
Kinder haben und die sie auffällig unterscheiden von anderen 
Kindern ihres Alters. Es handelt sich teils um plumpe, der Situation 


nicht entsprechende Gefühlsäußerungen: Kreischen vor Freude, un- 
20* 
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Tabelle 
Kre 
© | lalese] 
25 | | es 
[= | < é Seh- |°15|5:=| Kopf- 
Nr. ls Gang Sprache Gehör vermögen 3 = ŠE] bildung 
= | SIEH 
Ar | ange f 
A. Kinder, welche die 
48 | 9- plump |schwerf., undeutl.|zieml. gut| gut |—|—| — !auffallend 
5113 + gewandt | schwerfällig scharf = +—|— | normal 
77 [14+ plump schwerf., undeutl.'zieml. gut 5 ——|— | groß 
102 [114 plump,unsicher; stammelnd, un- = schwach |+— — = 
| deutlich 
114 |16- plump,unsicher| undeutlich schwach gut +—|— x 
153| 9 gewandt undeutl., schwerf.|zieml. gut n +— h 
154| 8--plump, insKnie schwerfällig schwach | schwach -— | — — 
einsinkend Al 
186 [14+ plump Gebärden, undeutl.\zieml. gut; gut |——— | groß 
195 |15/-+ plump, ins Knie) 5 5 = 5 ++ — = 
einsinkend |schwerf.u.stammelnd 
213 ]12)-+- plump Gebärden, undeutl.| schwach » _——— gro 
223 |15|+ plump. insKnie, schwerfällig zieml. gut 5 + —| — auffallend 
einsinkend | | 
241 |11|- plump, ins Knie schwerf., stammelnd 5 5 ++ —! groß 
einsinkend | | | 
262 |12|- plump, ins Knie undeutlich á | g ++ — j 
einsinkend | | 
287 110+ plump stammelnd, un- ” | 3 —— — auffallend 
deutlich | 
320| 8+ plump undeutl.Gebärdenspr.| schwach | 3 H f 
B. Kinder, welche vom 
322 ]15,+| ins Knie ein- undeutlich,schwer-' scharf schwach H1—' groß 
| sinkend fällig,Gebärdenspr- | | | 
335 114 — gewandt | deutlich è gut ——— 5 
336 |15 + plump undeutlich schwach ' schwach D ——| 5 
337 | 8--| unsicher stammelnd a] = 
340 |13 + a einige Worte und H gut + — | schmal 
| Gebärden l | 
342 |15 — 3 stumm = schwach + — — | Turm- 
schädel 
344 |12 -+ a Gebärden taub gut — + — — 
845| 8+ unsicher,plump undeutl., schwerf. zieml. gut schwach Kell: < klein 
847 10i plump ‚schwerf., Gebärden, schwach gut E= — groß 
349 g unsicher | Gebärden | o © ,» aye] 
357 16 + plump undeutl., Gebärden a J 
359113 — gewandt | Gebärden ‚ scharf ` = groß 
363 116 — fehlt | & zieml. gut! + B auffallend 
370| 9— unsicher stumm | schwach | schwach | E 
376 |15 -+ 3 Gebärden taub j —— — gob 


NB. Die mit fett gedruckten Nummern bezeichneten 
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10. 
tinen. 

; Grad des 
Gesichts- ; ep Besondere > 
bildung Sonstige Mißbildungen Gewohnheiten ‚Charakter en 

| 
die Schule besuchen : 
faltig kurze, dicke Beine, — störrisch | höher 
schwere Zunge 
ältlich Zwergwuchs — 5 s 
gedunsen „Kretin“ — | he leichter 
— Zwergwuchs mag nicht spielen und — höher 
| springen I 
n n 

— abnorme Zunge Anglotzen bösartig | leichter 

wulstige Zunge — — > 

— große, schwere Zunge — kann sehr höher 

zornig werden 

— Zwergwuchs — | — 5 

schwammig „Kretinös“ — — = 
unsymmetrisch | Zwergwuchs schnarcht bei emsiger — 5 
Arbeit 
auffallend — — — $ 
schwammig | 
anffallend „kretinös“ — — z 
auffallend, | große Zunge spricht ganz hinten — leichter 
stumpf | im Schlund 
uusymmetrisch „kretinös“ — | — x 
Schulbesuch dispensiert sind: 
normal Zwerg, Kropf, schwere! — — | höher 
) Zunge | ! | 

5 | Zwergwuchs = | — | leichter 

5 7 = r höher 

„ b — | störrisch à 
läppisch schielt, Kropf, Sichel- — 5 | 5 

beine | | 
mit gr. Warzen große Zunge unartikuliertes Schreien À 'blödsinnig 
bedeckt 

— Cyanose der Glieder — z > 

u. degeneriertes Gebiß 
= Zwergwuchs, „kretinös“ — r höher 
—- Zunge dick, vor- — | —- | = 
stehend, Zwerg 
gedunsen Zunge schwer — — | blödsinnig 
— Zwerg, Kretin — — höher 
unregelmäßig, Klumpfuß dreht beständig Teller störrisch , blödsinnig 
blöd, klein herum | 
gedunsen X-Beine unartikuliertes Schreien b 5 
= „Kretinös“ steckt Finger in den 5 
Mund 
gedunsen X-Beine 2 | 


und scheu 
Kinder sind vom Verf. persönlich nachuntersucht worden. 
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motiviertes Lachen, lebhafte Arm- und Kopfbewegungen zum Zeichen 
der Freude; teils um Mitbewegungen beim Sprechen (Bewegen der 
Hände und Arme, Kopfschütteln); teils um automatisierte Be- 
wegungen und Handlungen, wie wir sie bei kleinen Kindern und 
Geisteskranken sehen: Grimassen machen, vor sich hin reden und 
lachen, beständige Unruhe mit Beinen und Armen, Finger in den 
Mund stecken, Saugen an den Fingern, Spielen mit denselben, Kauen 
an der Zunge, Bohren mit den Fingern in der Nase. Bei einem 
Kinde ist vermerkt, daß es mit der Oberlippe immer die Nase be- 
rührt; ein anderes hat eine merkwürdige Sucht, das Zimmer zu 
kehren; wieder ein anderes hält sich bei jeder Frage des Lehrers 
die Hand vor den Mund; ein viertes spielt wie ein kleines Kind. 
Unter den vom Schulbesuch dispensierten treffen wir eines, das 
immer einen Teller auf dem Tisch herumdreht: ein anderes, welches 
am liebsten die Kaffeemühle treibt, ein weiteres, das alles was es 
findet, zusammensammelt, eines, das alle möglichen Gegenstände 
in den Mund führt, je eines das mit Kot schmiert und das beißt. 


“Mit Rücksicht auf ihren Charakter sind manche unserer 
Kinder scheu und weinerlich, andere flüchtig. Bei einem ist hervor- 
gehoben, daß es die unangenehme Sucht habe, andere Leute nach- 
zuäffen. Recht viele Kinder werden als störrisch bezeichnet 
(51 unter den die Schule besuchenden und 18 unter den davon 
dispensierten), andere als bösartig (12), roh (2), jähzornig (4); 
mehrere haben einen Hang zum Lügen (11), Stehlen (4); bei 2 vom 
Schulbesuch dispensierten Kindern ist Zerstörungstrieb vermerkt. 
Begreiflicherweise treffen wir solche Charakterdefekte oft neben- 
einander beim gleichen Kinde an. Um nicht zu falschen Gesant- 
zahlen zu kommen, haben wir für jedes Kind aber jeweilen nur den 
bedeutungsvollsten Defekt in Anrechnung gebracht. 

Auf 369 Kinder haben wir im ganzen 104 mit mehr oder weniger 
schweren antisozialen Trieben gefunden. Gewiß wird es für das 
Hauptkontingent, die 69 als störrisch bezeichneten Kinder, in vielen, 
ja den meisten Fällen sein Bewenden haben bei einem im Verkehr 
mit anderen Menschen und besonders mit ihren Nächsten unan- 
genehmen Charakter, ohne daß derselbe zu ernsteren Konflikten zu 
führen braucht.: Die Gerichtspraxis und die Erfahrung der Irren- 
ärzte kennt aber manchen störrischen Schwachsinnigen, welchen 
seine Störrigkeit zu Tätlichkeiten gegen ihm unangenehm gewordene 
Mitmenschen, zu Sachbeschädigungen und Brandstiftungen gebracht 
hat. Ebenso sind die jähzornigen und rohen Geistesschwachen zu 
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fürchten, die ersteren, weil ihre wegen Kleinigkeiten entflammte Wut 
oft keine Grenzen kennt, die letzteren, weil sie mit mangelnder 
Einsicht und Urteilskraft einen auffälligen Defekt in der Gefühls- 
sphäre, einen Mangel an Mitleid im weitesten Sinne des Wortes 
verbinden. Die lügnerischen Kinder können, wenn es gut geht, beim 
Lügen bleiben; von da zum Stehlen und allen unehrlichen Praktiken 
ist aber kein großer Schritt mehr. Direkte Verbrecherkandidaten 
sind die als bösartig bezeichneten Kinder und die stehlenden, 
während die beiden Kinder mit Zerstörungstrieb blödsinnige Ge- 
schöpfe sind, welche ihres Gesamtzustandes wegen der Verpflegung 
und Verwahrung in einer Idioten- oder Irrenanstalt bedürfen. 

Wenn für 104 von 369 Kindern gröbere oder geringere ethische 
Defekte ausdrücklich hervorgehoben sind, so bedarf es keiner 
weiteren Begründung, daß das Vorkommen ethischer De- 
fekte beim Schwachsinn nicht ein bloß zufälliges ist. 
Die Entwicklungshemmung, welche auf dem Gebiet des Intellektes als 
Schwachsinn imponiert, findet sich eben häufig auch auf dem Gebiet 
des Wollens und des Gefühlslebens; dem Schwachsinnigen mangeln 
dann die Antriebe, welche zu sittlichem Denken und Handeln 
führen, und es fehlen ihm die Hemmungen, welche dem ethisch 
normal veranlagten Menschen ermöglichen, sein Triebleben in 
Schranken zu halten. Nicht alle intellektuell Schwachsinnigen sind 
auch auf moralischem Gebiete schwachsinnig, wie wir andererseits ja 
auch Fälle kennen, und das sind begreiflicherweise die gefährlichsten, 
wo bei im allgemeinen guter Ausbildung der geistigen Fähigkeiten ein 
fast vollständiger Mangel sittlichen Empfindens, ein sogenannter 
moralischer Schwachsinn besteht. 

Uns beschäftigt hier nur die Tatsache, daß bei 28 Proz. 
unserer Schwachsinnigen auch ethische Defekte ver- 
zeichnet sind. Diese hohe Zahl legt uns die Be- 
deutung einer richtigen Fürsorge für die Schwach- 
sinnigen dringend nahe. čine individuelle, gut geleitete 
Erziehung und so weit möglich und nötig auch eine Fürsorge nach 
der Schulzeit wird es ermöglichen, bei vielen unserer Kinder die 
altruistischen Gefühle besser zu wecken, ihnen die Kraft zu geben, 
ihren schlimmen Neigungen za widerstehen und so nicht in Konflikt 
mit Recht und Sittlichkeit zu kommen. Wo der Erzieher aber 
keinen Erfolg sieht von seinen Bemühungen, wird die vom Gesetze 
gebotene Gelegenheit ergriffen werden müssen, solche Schwachsinnige 
dauernd unter Aufsicht und Kontrolle, wenn nötig in einer ge- 
schlossenen Anstalt, zu stellen, damit sie einerseits verhindert 
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werden können, ihren den Mitmenschen schädlichen Trieben zu 
folgen und um sie andererseits, soweit es ihre Fähigkeiten gestatten, 
der Gesellschaft durch Anhalten zu geregelter Arbeit noch einiger- 
maßen nützlich zu machen. 


Alle Bücher und Abhandlungen, welche über Schwachsinnige 
berichten, erwähnen das gelegentliche Vorkommen fast staunens- 
werter, einseitiger Talente. Wir haben auch darüber bei unseren 
schwachsinnigen Kindern nachgeforscht, aber nichts Bemerkens- 
wertes zutage gefördert. Von den vom Schulbesuch dispensierten 
Kindern ist nur bei einem eine gewisse Fertigkeit im Zeichnen, 
bei einem anderen mechanische Fertigkeit vermerkt; von den Kindern, 
welche die Schule besuchen, heißt es, daß einige schön schreiben; 
andere können ordentlich zeichnen; ein paar sind gute Rechner; 
bei ziemlich vielen, 13 im ganzen, ist die mechanische Fertig- 
keit besonders hervorgehoben. — Es ist mit der Wertschätzung 
dieser besonderen Leistungen eine eigene Sache. In der Regel 
verhält es sich so, daß die bezüglichen „Talente“ nur relativ sind; 
im Vergleich zu ihren sonstigen schwachen Leistungen auf anderen 
Gebieten haben es einige Kinder im Schreiben, im Zeichnen, im 
Rechnen, in der Handfertigkeit ordentlich weit gebracht, ohne aber 
die Leistungen mittlerer Normalschüler zu übertreffen; in vielen 
Fällen erreichen sie dieselben kaum. Daß Schwachsinnige auf be- 
stimmten Gebieten, z. B. in Musik oder im Rechnen, beträchtlich 
höhere Leistungen aufweisen als der normale Durchschnittsmensch, 
ist jedenfalls ein äußerst seltenes Vorkommnis. 

Was speziell die mechanische Fertigkeit anbelangt, zu 
der im weiteren Sinn auch Schreiben und Zeichnen zu rechnen sind, 
so liegen die Verhältnisse etwas anders. Es ist eine altbekannte 
Tatsache — wir werden darauf noch zurückkommen müssen — dab 
die Schwachsinnigen den Aufgaben des praktischen Lebens gegen- 
über sich häufig weit anschicklicher zeigen als man dies nach ihren 
Leistungen in der Schule hätte erwarten dürfen. Dies liegt offen- 
bar daran, dab durch die Beschäftigung mit konkreten Dingen, wo 
man die Sachen sehen, hören und fühlen kann, wo die verschiedenen 
Sinnesorgane einander helfen können, eine Vorstellung, ein Urteil 
herauszubringen, das so gewonnene Bildungsmaterial viel fester 
sitzt, mehr Realität hat. Der Schwachsinnige kann sich nicht zu 
abstraktem Denken aufschwingen, er bleibt an den Gegenständen 
kleben, er muß sie beständig vor seinen Sinnen haben; dann aber 
kann er, wenn man ihm nur Zeit läßt und er die nötige Kon- 
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zentrationsfähigkeit besitzt, ganz Ordentliches zustande bringen. 
Diese Wahrnehmung ist bekanntlich zum Fingerzeig geworden für 
die Art, wie nicht nur bei den Schwachsinnigen, sondern bei den 
Kindern überhaupt, der Unterricht möglichst fruchtbringend ge- 
staltet werden könnte. Der Anschauungsunterricht hat sich 
nun schon lange in der ganzen Pädagogik seine ihm gebührende 
Stelle errungen. Daß die Pflege der Handfertigkeit dabei mit 
eine wichtige Rolle spielen müsse, lernt man immer mehr ein- 
sehen. 

Leider steht es zurzeit noch recht schlimm mit diesem Unter- 
Ticht bei unseren Schwachsinnigen. Wir haben gefunden: 


Tabelle 11. 


Handfertigkeits- und Arbeitsschulunterricht 
bei den schwachsinnigen Kindern, welche die Schule besuchen. 
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genießen Handfertigkeitsunterricht | | 
173 Knaben 19 = 9 o Uog Br 6 — 


| = 68 %o 
der den Handfertig- | 
| keitsunterricht ge- 
nießenden Knaben | 
genießen Arbeitsschul-Unterricht, 
137 Mädchen 102 = 74 h% 1 | 23 | 35 | 34 11 


——-- 


der den Arbeits- | 

schulunterricht | 
genießenden Mäd- 
chen, bei denen der 
Erfolg bekannt ist | 


Die 19 Knaben, welche Handfertigkeitsunterricht genießen, sind 
alles Zöglinge der Herisauer Spezialklasse mit Ausnahme eines 
einzigen, welcher in einer Privatschule Unterricht erhält. Es ist 
nach den persönlichen Eindrücken, welche Referent an den Examina 
der Schwachsinigen-Klassen in Herisau gewonnen hat, oft erstaunlich, 
wie Kinder, welche in den Schulfächern sehr schwach sind, in den 
praktischen Arbeiten des Handfertigkeitsunterrichtes ein Geschick 
entwickeln. Von den Mädchen genießen °, Arbeitsschulunterricht; 
der Prozentsatz der guten bis befriedigenden Leistungen ist fast 
derselbe wie bei den Knaben, hier 68 Proz. dort 63 Proz. Die- 
jenigen Mädchen, welche keinen Arbeitsschulunterricht haben, sind 
zum größten Teil solche der untersten Altersstufen, die noch nicht 
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zur Arbeitsschule gehen. In der Arbeitsschule lernen die Mädchen 
stricken und nähen; es dürfte sich wohl empfehlen, gerade den 
schwachsinnigen Mädchen auch anderen Handfertigkeitsunterricht 
zu erteilen, wie den Knaben, natürlich nicht als Vorbereitung für 
einen späteren Beruf — das ist ja überhaupt nicht der Zweck des 
Handfertigkeitsunterrichtes — sondern zur Übung der Gelenkigkeit 
in den Händen, des geistigen Auffassungs- und Reproduktionsver- 
mögens, der Ordnungsliebe usw. 

Leider haben wir vergessen, auf unseren Zählkarten uns nach 
dem Turnunterricht und seinen Resultaten zu erkundigen. 
Das Turnen ist ebenfalls ein ausgezeichnetes Hilfsmittel, nicht nur 
die Glieder geschmeidig zu machen und zu kräftigen, sondern auch 
die träge Geistestätigkeit zu wecken und zu entwickeln durch die 
Gewöhnung an exakte und rasche Ausführung der anbefohlenen 
Übungen. In einer Spezialklasse in Herisau erzielte die Lehrerin 
mit schwedischer Zimmergynmnastik gerade zu verblüffende Erfolge. 

Von den vom Schulbesuch dispensierten Kindern genießen nur 
einige wenige, welche in Anstalten für Schwachsinnige untergebracht 
sind, Handfertigkeits- und ein paar Mädchen Arbeitsschulunterricht. 


Tabelle 12. 
Beschäftigung zu Hause 
der schwachsinnigen Kinder, welche die Schule besuchen. 
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Etwa®°, der die Schulebesuchenden Kinder werden 
zu Hause außer der Schulzeit auf diese oder jene 
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Weise beschäftigt. Nach Altersgruppen auseinander gehalten 
finden wir, daß von den 6—8 Jahre alten Kindern 46 Proz., von den- 
jenigen im Alter von 8-9 Jahren 72 Proz., von den Kindern, die 9—13 
Jahre alt sind, 82 Proz. und von den 13—16 Jahre alten 92 Proz. zu 
Hause zu irgendwelcher Beschäftigung angehalten werden. Diese Zahlen 
dürften für die entsprechenden Altersklassen wenig oder gar nicht 
unter dem Durchschnitt derjenigen für die Normalschüler stehen. 

Herr Pfarrer Zissı hat in den Appenzellischen Jahrbüchern 
(IV. Folge, 2. Heft, Trogen 1905) eine Studie über „die Beschäftigung 
der schulpflichtigen Kinder in Hausindustrie und anderen Erwerbs- 
arten im Kanton Appenzell A. Rh.“ veröffentlicht. Wir entnehmen 
seiner Arbeit folgende Zahlen: Von 2422 Schulkindern im Alter von 
6—8 Jahren waren 1118 — 46 Proz., von 1158 Kindern im Alter 
von 8--9 Jahren waren 770 = 67 Proz. von 3824 Schulkindern 
im Alter von 9—13 Jahren 3063 —= 80 Proz. außer der Schulzeit 
beschäftigt. Einen Vergleich mit den Kindern unserer vierten Alters- 
stufe können wir nicht ziehen, weil ZınsLı nur die Kinder bis und 
mit dem 14. Altersjahr berücksichtigt hat. Im ganzen fand er 
unter 8510 gezählten Kindern 5020 — 68,4 Proz. beschäftigte. Die 
Kinder der Spezialklassen und der Privatschulen waren dabei in die 
Zählung nicht einbezogen. 

Das unerwartete Resultat, das unsere Zählung für die schwach- 
sinnigen Kinder mehr Prozent zu Hause Beschäftigte ergibt, als 
die von Zmsuı bei den noralen Kindern veranstaltete Zählung, 
muß auf den ersten Augenblick überraschen. Es dürfte sich aus 
folgenden Umständen erklären: Wir fragten nebenbei, im Zusammen- 
hang mit der Frage nach der Beschäftigung der Kinder in der 
Schule mit Handfertigkeits- oder weiblichen Handarbeiten, nach der 
Beschäftigung außerhalb der Schulzeit; der Lehrer erkannte, daß 
es sich darum handelte, zu erfahren, ob die betreffenden Kinder zu 
einer einigermaßen nützlichen Handreichung überhaupt verwendet 
werden konnten. Zısszr’s Enquete drehte sich dagegen mehr um 
die Frage der Beschäftigang der Kinder um des Erwerbes willen, 
so daß vorauszusetzen ist, wie dies auch der Autor in der Ein- 
leitung erwähnt, daß manche Kinder, welche nur gelegentlich durch 
allerlei Handreichung zu Hause sich nützlich machen, in seiner 
Zählung nicht figurierten. Es wäre ja nndenkbar, daß, schwach- 
sinnige Kinder relativ mehr zu Hause beschäftigt würden, als 
Normalschüler. Dagegen dürfen wir doch schließen, daß ineinander 
gerechnet, die Schwachsinnigen zu Hause verhältnismäßig kaum 
weniger zu Beschäftigungen herangezogen werden, als die vollsinnigen 
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Kinder. Nicht unwesentliche Unterschiede ergeben sich aber, wenn 
wir nachsehen, wie sich die schwachsinnigen Kinder auf die einzelnen 
Beschäftigungsarten verteilen im Vergleich zu den normalen Schülern. 
In der Landwirtschaft werden Schwach- und Vollsinnige annähernd 
im gleichen Verhältnis beschäftigt, erstere schon in etwas ver- 
mindertem Maße. Es sind nämlich von den 310 schwachsinnigen 
Kindern 16,4 Proz. ganz oder teilweise in der Landwirtchaft be- 
schäftigt; von den normalen Kindern 18,4 Proz. Viel größere Unter- 
schiede finden sich bei der Beschäftigung mit Hausindustrie: Weben, 
Fädeln, Spulen, Mithilfe beim Sticken, Scherlen, Haspein, Aus- 
schneiden. Während von den vollsinnigen Kindern 49,5 Proz. in 
der Hausindustrie verwendet werden, sind es bei den schwach- 
sinnigen nur 35 Proz. Umgekehrt dagegen finden die Schwach- 
sinnigen mehr Verwendung bei den sonstigen Erwerbsarten, 
besonders bei den Hausgeschäften, in viel geringerem Maße als 
Hilfskräfte beim Handwerk, in der Fabrik usw. Von ersteren sind 
volle 27 Proz. bei dieser Gruppe von Arbeiten beschäftigt, von 
letzteren nur 12,7 Proz. Die Zahlen ändern sich nur unbe- 
deutend, wenn wir statt der Gesamtzahlen ZınsLr’s die nur für 
die 6—13jährigen Kinder berechneten Zahlen einsetzen und mit 
den entsprechenden der schwachsinnigen Kinder vergleichen. Die 
letzteren liefern also verhältnismäßig viel weniger Hilfskräfte für 
die im allgemeinen mehr Intelligenz und Sorgfalt erfordernde Haus- 
industrie als die normalen Kinder, dagegen partizipieren sie in 
stärkerem Maße als diese an den einfachen Handreichungen der 
Hausgeschäfte. Immerhin finden wir unter unseren Schwachsinnigen 
5 Weber, wovon einer nur 9°/, Jahre alt ist und 10 in der Fabrik 
beschäftigte Kinder, alle über 14 Jahre alt. 

Wir wissen nicht, wie lange Zeit unsere Kinder außer der 
Schule beschäftigt werden und können daher mit unserem Material 
keinen Beitrag zu der von Zıssuı besprochenen Frage der Über- 
anstrengung der Schulkinder durch Erwerbsarbeit bringen. Eine 
in vernünftigen Grenzen gehaltene Heranziehung gerade der schwach- 
sinnigen Kinder zu praktischen Arbeiten ist nicht zu verurteilen, 
sondern im Gegenteil im höchsten Grade zu begrüßen. So lange 
die Schule auf dem Gebiete so wenig tut, hängt es ja geradezu von 
einer intelligenten Anleitung zur Arbeit im Elternhause ab, ob und 
wie das Kind später sich seinen Lebensunterhalt verdienen kann. 
Auf der anderen Seite kann aber nicht dringend genug darauf hin- 
gewiesen werden, daß die geistig Schwachen zum großen Teil auch 
körperlich wenig entwickelt sind und neben reichlicher Nahrung 
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sehr genügender Ruhe und frischer Luft bedürfen. Zıssuı hat in 
dieser Beziehung traurige Mißstände aufgedeckt, Beispiele von un- 
glaublicher Überanstrengung von Schulkindern, welche gebieterisch 
das Einschreiten des Gesetzgebers erfordern. Das 9%/, jährige Weber- 
lein (Nr. 267), welches in unserer Zählung figuriert, ist ein Finger- 
zeig, daß auch die schwachsinnigen Kinder nicht alle richtig ge- 
schont werden. 

Viele Kinder, welche vom Schulbesuch dispensiert 
sind, können ebensowenig zu einer richtigen Beschäftigung zu Hause 
gebracht werden, als sie imstande sind, einem Handfertigkeits- oder 
Arbeitsschulunterricht zu folgen. Die in Anstalten Versorgten werden 
so weit als möglich zur Mithilfe bei häuslichen und Gartenarbeiten 
herangezogen. 12 andere Kinder der ersten Altersstufe sind nur 
für ein Jahr vom Schulbesuch dispensiert. 2 von ihnen helfen bei 
den Hausgeschäften. Von den übrigen vom Schulbesuch dispensierten 
schwachsinnigen Kindern, welche nicht in einer Anstalt untergebracht 
sind, wird 1 noch nicht 9 Jahre altes mit Kettenstichsticken be- 
schäftigt, 2 mit Spulen, je 1 wird zum Haspeln, zum Fädeln und 
zum Ausschneiden angehalten, ein Knabe hilft dem Vater buch- 
bindern, 8 werden bei den Hausgeschäften verwendet. 20 sind gar 
nicht beschäftigt. 

Wir wenden uns nun zu denjenigen Fragen, wo dem subjektiven 
Ermessen des Lehrers am meisten Spielraum gelassen werden mußte, 
deren Beantwortung aber einem längere Zeit mit dem Kinde ver- 
trauten Pädagogen keine besonderen Schwierigkeiten bieten konnte. 
Das sind die Fragen nach der Stärke des Gedächtnisses und nach 
dem Grade des Begriffs- und Urteilsvermögens. Es ist anzunehmen, 
daß der Lehrer zur Hauptsache je nach dem Ausfall seiner Antwort 
auf diese Fragen den Grad des Schwachsinns des betreffenden Kindes 
geschätzt und rubriziert haben wird. Wir werden also am besten 
die Ergebnisse der Fragen nach Gedächtnis-, Begriffs- und Urteils- 
vermögen mit den Resultaten der vom Lehrer unter teilweiser 
Korrektur des Verfassers gemachten Einteilung der Schwachsinnigen 
zusammenfassen und zur Ergänzung daran anschließen, wie nun 
diese Kinder in der Volksschule fortkommen und welche Mittel zu 
ihrer besseren Ausbildung vorgeschlagen werden. 

Das Studium der Tabelle 13 (siehe folgende Seite) mag über- 
raschen. Die Zusammenstellung der Kinder nach dem Grade ihres 
Gedächtnisses einerseits, nach dem Begriffs- und Urteils- 
vermögen andererseits ergibt durchaus keine frappanten Diffe- 
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Tabelle 13. 


Gedächtnis, Begriffs- und Urteilsvermögen 
der schwachsinnigen Kinder. 
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renzen zwischen den Gruppen der als schwachsinnig in geringerem 
Grade, der als höher schwachsinnig bezeichneten und der vom 
Schulbesuch ausgeschlossenen Kinder, wie dies doch zu erwarten 
gewesen wäre. Das Hauptkontingent in allen drei 
Gruppen bilden diejenigen, bei denen Begriffs- und 
Urteilsvermögen sowohl wie das Gedächtnis schwach 
und ganz schwach sind. Die bezüglichen Zahlen sind: Für die 
als schwachsinnig in geringerem Grade bezeichneten schulbesuchenden 
Kinder 101 = 44 Proz, für die als höher schwachsinnig taxierten 
Kinder, welche die Schule besuchen 54=65 Proz., und für die vom 
Unterricht dispensierten Kinder 37 — 60 Proz. Etwas stärkere und 
richtiger abgestufte Differenzen der Prozentzahlen ergeben sich, wenn 
man nur die Stärke des Begriffs- und Urteilsvermögens in Betracht 
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zieht, da ja bekanntlich auch schwer schwachsinnige Kinder ein relativ 
gutes Gedächtnis haben können. Das Begriffs- und Urteilsvermögen 
ist schwach bis sehr schwach bei 56 Proz. der als schwachsinnig 
in geringerem Grade angegebenen schulbesuchenden Kinder, bei 
75 Proz. der in höherem Grade schwachsinnigen Schulkinder und 
bei 83 Proz. der vom Schulbesuch dispensierten Kinder. Auffallend 
ist aber auch hier, das auch von den als schwachsinnig in geringerem 
Grade taxierten Kinder mehr als die Hälfte ein schwaches bis ganz 
schwaches Begriffs- und Urteilsvermögen haben. 

Wenn wir auf der anderen Seite die Fälle mit gutem Begriffs- 
und Urteilsvermögen ins Auge fassen, so finden sich solche bei den 
als leicht schwachsinnig bezeichneten schwachsinnigen Kindern in 
14 Proz., bei den in höherem Grade schwachsinnigen in 7 Proz. und 
bei den vom Schulbesuch dispensierten Kindern in 5 Proz.der Fälle. 

Dürfen wir aus den so gewonnenen Zahlen schließen, daß 
zwischen den Schwachsinnigen leichten Grades, denen höheren 
Grades und den vom Schulbesuch ausgeschlossenen Kindern die 
Unterschiede nicht sehr groß sind, daß insbesondere die als schwach- 
sinnig im geringeren Grade bezeichneten Kinder, welche die Schule 
besuchen, eigentlich schwerer schwachsinnig sind, als es nach der 
ihnen gegebenen Bezeichnung scheinen möchte? Bis zu einem ge- 
wissen Grade sicherlich ja. Indessen sind zwei Momente nicht zu über- 
sehen. Einmal machen Gedächtnis einerseits, Begriffs- und Urteilsver- 
mögen andererseits nicht die ganze geistige Persönlichkeit des Schülers 
aus. Zwei wesentliche Komponenten vor allem, das Auffassungsver- 
mögen und die Fähigkeit der Wiedergabe des Wissensstoffes, das Aus- 
drucksvermögen, sind dabei nicht berücksichtigt. Auf der anderen Seite 
muß hervorgehoben werden, daß bei Beurteilung hochgradig Schwach- 
sinniger der angewendete Maßstab unwillkürlich in dor Regel ein 
milderer ist, als dies bei Schwachsinnigen leichteren Grades der 
Fall ist. Man rechnet von vornherein nur auf ganz bescheidene 
Leistungen des Gedächtnisses sowohl wie des Urteils und wenn solche 
vorhanden sind, ist man schnell geneigt, diese relativ ordentlichen 
Leistungen hervorzuheben. So ist es sicher, daß vielfach auf den 
Zählkarten der vom Schulbesuch ausgeschlossenen und der als höher 
schwachsinnig bezeichneten Kinder, welche noch in die Schule 
gehen, die Frage nach (Gedächtnis und Urteilsvermögen zu opti- 
mistisch beantwortet worden ist, nämlich eben relativ zum be- 
treffenden Fall statt vom allgemeinen (Gesichtspunkte aus. Wir 
dürfen also ruhig annehmen, daß in beiden Gruppen verhältnismäßig 
noch mehr schwache und ganz schwache Leistungen des Begrifts- 
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Tabelle 14. 


Die schwachsinnigen Kinder nach Gedächtnis, Begriffs- und Urteilsvermögen und 
nach dem: Alter. 
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| gut, ordentlich 2:| = — 1 | 3 
gut bis mittelmäßig, |langsam, unklar | 2| — |]; 1j; 8 
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und Urteilsvermögens wie auch des Gedächtnisses vorhanden sind, 
als vermerkt wurden und entsprechend weniger bessere Leistungen. 

Untersuchen wir, wie sich die nach Gedächtnis und 
Begriffs- und Urteilsvermögen eingeteilten Kinder 
auf die verschiedenen Altersstufen verteilen, so ist 
hervorzuheben, daß die von uns aufgestellten vier Altersklassen 
im großen und ganzen das nämliche Verhältnis von Kindern mit 
gutem Begriffs- und Urteilsvermögen einerseits, mit schwachem 
bis ganz schwachem Begriffs- und Urteilsvermögen anderseits auf- 
weisen wie die (Gesamtgruppen der betreffenden Kinder (siehe 
Tabelle 14. Das entkräftigt den Einwand, welcher allenfalls 
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hätte gemacht werden können, als ob namentlich bei den als gering- 
gradig schwachsinnig bezeichneten Kindern vielleicht die jüngsten 
Jahrgänge, welche der Lehrer noch nicht so genau kennt, besonders 
ungünstig weggekommen wären. Der Lehrer hat eben doch. da ja 
weitaus die größte Zahl unserer Kinder nicht in Spezialklassen 
unterrichtet werden, an den normalen Schülern der gleichen Alters- 
stufe ein Vergleichsmaterial zur Hand, welches ihm eine gerechte 
Beurteilung erleichtert. Bemerkenswert ist, das von den 17 jüngsten 
der vom Schulbesuch dispensierten Kinder, unter welchen sich also 
ein guter Teil Kinder befindet, welche nur für ein Jahr zurück- 
gestellt sind, 13 ein schwaches bis ganz schwaches Begriffsvermögen 
haben, also ziemlich genau das gleiche Verhältnis wie bei den die 
Schule besuchenden höher schwachsinnigen Kindern der gleichen 
Altersstufe (15:12), und nicht viel weniger als der Prozentsatz der 
Gruppe der vom Schulbesuch dispensierten Kinder überhaupt. Das 
weist darauf hin, daß jedenfalls nur ein kleiner Teil. dieser für ein 
Jahr zurückgestellten Kinder einfach zurückgeblieben ist und später 
imstande sein wird, durch lebhaftere Entwicklung aus der Gruppe 
der Schwachsinnigen herauszutreten. 

Ein weiterer Beitrag zur Beurteilung des Grades des Schwach- 
sinns, wenigstens für die Kinder, welche die Schule besuchen, kann 
sich ergeben aus der Kenntnis der Schulstufe, auf welche es 
die betreffenden Kinder im Verhältnis zu ihrem Alter 
gebracht haben. Unsere Zählkarten waren leider in diesem 
Punkte etwas unklar, indem in Frage 33 einfach nach der gegen- 
wärtig besuchten Schule und Schulklasse gefragt wurde. Die ein- 


Tabelle 15. 


Verteilung der schwachsinnigen Kinder, 
welche die Schule besuchen, nach Alter und Schulstufe. 
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gelaufenen Antworten haben dann ergeben, daß sehr häufig schwach- 
sinnige Kinder in obere Klassen versetzt werden, trotzdem sie deren 
Pensum in keiner Weise bewältigen können, nur weil die betreffende 
Klasse ihrem Alter entspricht. Es mußte daher nachträglich noch 
für sehr viele Zählkarten eine Ergänzungsfrage gestellt werden, 
auf welcher Schulstufe sich das betreffende Kind befinde. Unsere 
diesbezüglichen Ergebnisse finden sich nachstehend zusammengestellt. 

Ganz allgemein läßt sich sagen, daß die schwachsinnigen Kinder 
durchschnittlich um 1—2 Klassen hinter den gleichaltrigen normalen 
Kindern zurückstehen, zum Teil noch mehr. Das trifft besonders 
für die als höher schwachsinnig Bezeichneten zu. Schon die Kinder 
der ersten Altersstufe, welche also normalerweise die Klassen I 
und Il umfassen sollten, finden sich fast alle in der Klasse I ein- 
gereiht. Auch für die zweite Altersstufe, welche der III. Primar- 
schulklasse entsprechen würde, ist das Maximum der Schüler auf 
der Stufe der I. Klasse, kein einziger befindet sich in der III. Klasse. 
Von den Kindern der dritten Altersstufe, welche die Klassen IV 
bis und mit VII der Normalschule betreffen würde, sind die meisten 
Schüler auf der III. und II. Klasse stehen geblieben, volle 10 Proz. 
haben sogar die I. Schulstufe nicht überschritten. Die Kinder im 
Übungsschulalter endlich verteilen sich zumeist auf die Stufen von 
der II. bis IV. Klasse. 


Der Erfolg des Unterrichtes bei unseren Schwachsinnigen 
ist im allgemeinen ein ganz bedenklicher (siehe Tabelle 16). Bei 
den als schwachsinnig in geringerem Grade taxierten Kindern 
sowohl wie bei denjenigen, welche in höherem Grade schwach- 
sinnig sind, wird der Erfolg des Unterrichts in weitaus der 
Mehrzahl der Fälle als schwach und gering bezeichnet. 
Kaum 30 Proz. der als leichter schwachsinnig Bezeichneten 
und nur 17 Proz. der in höherem Grade Schwachsinnigen machen 
in der Schule mittelmäßige bis gute Fortschritte. Bemerkenswert 
ist, daß die Kinder der Spezialklassen verhältnismäßig bessere 
Leistungen aufzuweisen haben, als die in den Normalschulen mit- 
geschleppten Schwachsinnigen. Wenn wir auch zugeben müssen, 
daß der bei den Schülern der Spezialklassen angewandte Maßstab 
vielleicht ein etwas weniger strenger ist, als bei den Kindern der 
gewöhnlichen Schule, so dürfen wir doch einen wesentlichen Teil 
der vermerkten besseren Schulfortschritte dem mehr individuellen 
und der Eigenart des Schwachsinnigen angepaßten Unterrichte 
zuschreiben. 
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Tabelle 16. 


Erfolg des Unterrichtes bei den schwachsinnigen Kindern. 





Erfolg des Unterrichtes: | 





























Alter am _| 
1. Mai 1907 Schulstufe: ut |befriedi-| mittel- schwach, Sehr Saa | Total 
£ gend | mäßig gering | Nl 18 
á | Null | 
I. In geringerem Grade Schwachsinnige: 
f I. Klasse | — B'i e 40 6 56 
6-8 Jabrej m, Em = 5 
| I. — — — 11 11 
8—9 > II. — — 2 8 | — 10 
l| Spez- ; 2 3 = Lohr 6 
E uA re 1 kis 6 
Mani — 1 6 1 | 1 21 
; II. —, 3 3 — 41 
9-8 „ IV. ? le 3 Ae 7 
V s Ah = 1 = 1 
| Spez.- „ 4 5 2 1 | I. +1° E 
1.4, = — — 1 — — 1 
| Te = = = Kl. ı9 6 
wel“; HE. = Ex 3 16 1 20 
| IWE e u 6 11 = 17 
Spez.- „ 3 2 1 — — 6 
I. In höherem Grade Schwachsinnige: | 
I. Klasse | — — — | 1 2 | 13 
6—8 , f Spez.- „ — | 2 | — Il = — 2 
SE 5 ER | 1 | 6 Al, B 
8—9 Ih, n — — — | 2 
7 \ Spez.- „ — S a A 2 
E a — — | — | 1 4 5 
Iig — — | — 9 1| 2 
9-13 , IL , — 1 = 2 — 3 
Spez.- „ «il DB | 2 6 = 
De, el ed 1 | 2 3 
IE = 5 1 5 HoR 
13—15 , DL. , = — = a Ie 7 
Spez.- „ = 1 — 71 | — | 8 
Total | — 9 5 | 58 | i1 | 3 





Es mag auffallen, daß wir auch eine Anzahl Kinder vorfinden, 
welche auf der Stufe der IV. resp. V. Primarklasse sind, während 


nach der Anleitung der Zählung nur diejenigen Kinder als schwach- 
21* 
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sinnig gerechnet werden sollen, welche das Pensum der III. Klasse 
nicht überschreiten können. Im ganzen handelt es sich um 
‚25 Schüler, alle als schwachsinnig in geringerem Grade bezeichnet. 
Es sind eigentlich alles partiell Schwachsinnige, welche auf einem 
oder auf mehreren Gebieten das Pensum der Stufe, für welche sie 
notiert sind, erreichen, in anderen wichtigen Fächern aber weit dahinter 
zurückbleiben, so daß sie ihrem Gesamteindruck nach doch unter 
den Begriff „schwachsinnig“, wie wir ihn für unsere Zählung gefaßt 
haben, eingereiht werden müssen. Der einzige Schüler auf der 
Stufe der V. Klasse, Nr. 244, ist ein Knabe von ziemlich lebhaftem 
Wesen ohne körperliche Besonderheiten. Er rechnet ganz ordentlich, 
ist etwas bewandert in Geographie und Geschichte seiner engeren 
Heimat, zeigt sich aber außerstande, recht zu lesen. Er buchstabiert 
einen Buchstaben nach dem anderen, und konstruiert danach müh- 
samer als ein Erstklässler jedes einzelne Wort. Er kann nicht 
eigene Gedanken niederschreiben, dagegen schreibt er seinen Namen 
richtig und sauber, ist auch imstande, ziemlich gut Geschriebenes 
abzuschreiben. Für praktische Betätigung ist er nicht ungeschickt. 
Die 24 anderen Kinder, welche als auf der Stufe der IV. Klasse 
stehend angegeben sind, haben nach dem Urteil ihres Lehrers alle 
zum mindesten schwerfälliges, unsicheres Begriffs- und Urteilsver- 
mögen; für die meisten wird dasselbe als schwach und gering an- 
gegeben. Dagegen ist das Gedächtnis bei den meisten ordentlich, 
und dieses hat wohl mitgeholfen, sie bis zur Stufe der IV. Klasse 
aufzuschwingen. Ihren tatsächlichen geistigen Fähigkeiten nach 
gehören sie aber unbedingt unter unsere Schwachsinnigen. 


Bei einer größeren Anzahl unserer Kinder wird hervorgehoben, 
daß sie den Klassenunterricht stören, nämlich bei 23 der 
leichter Schwachsinnigen und bei 20 der in höherem Grade Schwach- 
sinnigen. Dabei heißt es indessen von 19 der ersten Kategorie und 
von 6 der zweiten, daß diese Störung wesentlich darin besteht, daß 
der Lehrer sich besonders mit ihnen abgeben muß, und der gesamte 
Schulfortschritt durch sie gehemmt ist. Diese Art Störung be- 
reiten natürlich die allermeisten der von uns gezählten Kinder. 


Von den 59 vom Schulbesuch dispensierten Kindern sind 10 
nur für 1 Jahr dispensiert, einige von ihnen, nachdem sie Versuchs- 
weise einige Wochen zum Unterricht zugezogen worden waren. 
Von den gänzlich dispensierten waren bei 7 Kindern früher Versuche 
mit Schulunterricht gemacht worden, aber ohne allen Erfolg. 
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Wir gelangen. nun zur Besprechung des praktisch bedeutungs- 
vollsten Resultates unserer Zählung, zur Frage, was ist mit 
unseren schwachsinnigen Kindern zu tun? Nach dem 
Gutachten des Lehrers, welches in einzelnen Fällen, wie erwähnt, 
von uns auf Grund persönlicher Untersuchung der betreffenden 
Kinder oder mit Rücksicht auf die übrigen Antworten der Zählkarte 
korrigiert worden ist, ergeben sich hinsichtlich der wünschenswerten 
Unterbringung der schwachsinnigen die Schule besuchenden Kinder 
in Spezialklassen oder -Anstalten folgende Zahlen: 





Tabelle 17. 
Würden gehören in: Scheinen 
Alter am Spezialklasse | Spez.-Bildungs- nicht m 
1. Mai 1907 Schulstufe für Schwach- | f anstalt für bildungs- Total 
Ben sinnige |Schwachsinnige | fähig 


m w m w m w m | w 








| I. Klasse 27 28 8 (1) 6 — | — 35 | 3 
6— 8 Jahre 1: > 4 1 = =| = 4 
l Spez.- „ 1 — — 1 — 1 1 
flo 6 4 8(2)|) 1 = |20. 6 
S S Mi 3 wA T = ul EB 
l Spez.- 3 4 | — 1 —| — 3 5 
, 3 3| 8 2 =E 6| 5 
In De 13 ZN 3@| — 21 | 10 
IT. 20 | 21 R 1 EEA E A 
9—18 , Wr? E E T = 3| 4 
Wi i = = = dsl 
Spez.- „ 10 8 6 2 — | — | 16 | 10 
kreis = | = 31) = 2 ae 
IL ; 2 1 5 5 =. Wr 
-i6 „ WE e 14= | 11%], a — Zee 
A PA 9 8 | — = = 2.| 8 
Spez.- „ 3 | BD) -4 2 —| = 7 7 
121 |113 | som| 24 w| g |- |133 |187 


NB. Die eingeklammerten in der ‘voranstehenden Zahl inbegriffenen Zahlen 
bedeuten diejenigen Kinder, für welche eine Anstalt vor allem ihrer Verwahr- 
losung wegen gewünscht wird. 

Von den 310 als schwachsinnig bezeichneten Schulkindern wird 
also für mehr als ?/ (234) der Unterricht in einer Spezialklasse 
empfohlen; bei 74 wird eine Spezialanstalt für notwendig erachtet, 
9 Kinder von diesen bedürfen einer solchen besonders wegen ihrer 
Verwahrlosung. 2 Knaben erscheinen als nicht bildungsfähig; ihr 
Aufenthalt in der Schule hat gar keinen Sinn; es ist nicht einmal 
zu hoffen, daß dieselben in einer Bildungsanstalt für Schwachsinnige 
erheblich gefördert würden. 


326 A. KOLLER, 


Die erste Überarbeitung der Zählresultate hatte auch einige 
Kinder ergeben, für welche nach der Ansicht des Lehrers die ge- 
wöhnliche Schule weiterhin genügen würde. Bei näherer Unter- 
suchung dieser Fälle hat sich indessen ergeben, daß diese Kinder 
überhaupt nicht in den Rahmen unserer Zählung fallen, sondern 
nur als schwachbegabt zu taxieren sind. Sie sind deshalb aus- 
geschieden worden. 

Wir haben demnach nur Kinder, für welche ein besonderer 
Unterricht verlangt wird, sei es in einer Spezialklasse, sei es in 
einer Erziehungsanstalt für Schwachsinnige. Es ist dies auch be- 
greiflich, wenn wir bedenken, daß es sich um Schwachsinnige 
handelt, welche über das einfache Pensum der Unterschule nicht 
hinauskommen. Da muß eben besondere Hülfe einsetzen, um sie so- 
weit als möglich zu fördern. 

Diese besondere Hülfe kann in den meisten Fällen im Unter- 
richt in einer Spezialklasse bestehen. Derselbe wird verlangt 
für 105 Knaben und 96 Mädchen, welche als schwachsinnig in 
geringerem Grade bezeichnet sind und für 16 Knaben und 17 Mädchen. 
die in höherem Grade schwachsinnig sind. Von diesen genießen 
bereits den Unterricht in einer Spezialklasse 17 Knaben und 
17 Mädchen.‘) Davon sind 22 in der Schwachsinnigenklasse in 
Herisau?) und 12 in derjenigen in Heiden. Es bleibt also noch 
Unterrichtsgelegenheit zu schaffen für 200 Kinder aller Altersstufen. 

In unserem Kanton sind nun freilich schon seit einer Reihe von 
Jahren die sogenannten Nachhilfeklassen eingeführt worden. 
Ein Unterlehrer erteilt den schwachbegabten Kindern außerhalb der 
gewöhnlichen Schulzeit (an Nachmittagen nach 4 Uhr und an 
Samstagnachmittagen) besonderen Nachhilfeunterricht. In der Regel 
sind dabei die betreffenden Kinder außerdem zum Besuch der für 
ihre Klasse regulären Schulstunden angehalten. Solche Nachhülfe- 
klassen bestehen in 10 Gemeinden (Schwellbrunn, Hundwil, Wald- 
statt, Teufen, Bühler, Gais, Speicher, Trogen, Rehetobel, Grub), sie 
erforderten im Jahre 1907/08 (Okt. 1907 bis Okt. 1908) eine Ausgabe 
von etwas über 3009 Fr., woran 40 Proz. durch Bundessubvention 
gedeckt werden konnten. 

In verschiedenen Fällen ist auf unseren Zählkarten hervorgehoben 
worden, daß dieser Nachhilfeunterricht den batreffenden Kindern von 


!) Für 10 weitere Knaben und 6 Mädchen, welche sich in einer 
Spezialklasse befinden, wird die Verbringung in eine Anstalt als nötig 
bezeichnet. 

2) Daselbst ist unterdessen eine weitere Spezialklasse eröffnet worden. 
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großem Nutzen gewesen sei. Das ist gewiß nicht zu leugnen. Die 
mit diesem Unterricht betrauten Lehrer fassen ihre Aufgabe ernst 
auf; sie besuchen mit Unterstützung der Landesschulkommission von 
Zeit zu Zeit Austalten für Schwachsinnige oder nehmen an Kursen 
für den Unterricht Schwachsinniger teil. Seit 1904 haben sie sich 
zu einer alljährlich zusammentretenden Konferenz vereinigt, welche 
nach Kräften zur Förderung des Schwachsinnigenunterrichtes bei- 
trägt und von der aus auch die Anregung zur Veranstaltung dieser 
Zählung ergangen ist. 

Es liegt aber auf der Hand, daß der Nachhilfeunterricht mur 
ein Notbehelf sein kann, da, wo die Errichtung besonderer Klassen 
mit besonderen Lehrkräften für Schwachsinnige noch nicht möglich 
ist. Der Unterricht bei Schwachsinnigen stellt an den Lehrer ganz 
besondere Anforderungen; es braucht eine wahre Erfindungsgabe 
und eine nimmermüde Geduld und Hingabe, um auf alle mögliche 
Weise dem verschlossenen Sinn des schwachsinnigen Kindes bei- 
zukommen. Wie kann man so etwas von einem Lehrer verlangen 
welcher vorher schon stundenlang mit einer meist großen Klasse 
von Normalschülern gearbeitet hat! Das ist einfach unmöglich. 
Bei allem guten Willen und beim redlichsten Eifer wird eben der 
Lehrer nicht wie es nötig wäre, frisch und munter den Nachhilfe- 
unterricht beginnen, sondern müde und abgespannt, und die Re- 
sultate müssen naturnotwendig darunter leiden. Ebenso widerspricht 
es direkt den ersten Grundsätzen der Schwachsinnigen-Pädagogik, 
wenn diese Kinder, welche durchschnittlich körperlich und geistig 
viel rascher ermüden, deren Leistungsfähigkeit nach kurzer An- 
strengung erheblich nachläßt, noch mit mehr Unterrichtsstunden 
geplagt werden als die Normalschüler, oder doch mit Stunden, welche 
in eine Zeit fallen, wo der kindliche Organismus nicht mehr 
frisch ist. 

Als Notbehelf, wo man nichts Besseres tun kann, ist der 
Nachhilfeunterricht ja kaum zu umgehen; dann muß derselbe aber 
so organisiert werden, daß die Kinder nur diesen und nicht auch 
den gewöhnlichen Unterricht besuchen müssen und daß ferner der 
Unterricht möglichst auf die Vormittagsstunden verlegt wird. 

Das Ziel einer rationellen Schwachsinnigen- 
erziehung muß aber die Errichtung möglichst zahl- 
reicher Spezialklassen für Schwachsinnige sein. Mit 
diesen können greifbare, bemerkenswerte Resultate erzielt werden; 
sie allein sind imstande, die Normalschulen von den störenden und 
hemmenden schwachen Elementen zu entlasten und durch richtige 
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Verteilung von Unterricht, Arbeit und Erholung den Kindern die- 
jenige Förderung zuteil werden lassen, welche die bestmöglichen 
Resultate ergibt. 

Wenn wir unsere für Spezialunterricht in Schwachsinnigen- 
klassen vorgesehenen Schüler nach ihrer Wohngemeinde zusammen- 
stellen, so erhalten wir folgende Verteilung: 


Tabelle 18. 


Die des Unterrichtes in einer Spezialklasse bedürftigen, schwach- 
sinnigen Kinder nach der Wohngemeinde. 
Zahl der schwach- 


sinnigen Kinder, 
welche des Unter- 


Wohngemeinde richtes in einer 

Spezialklasse be- 

dürfen 

Urnäsch 14 
Herisau 63 (davon 22 bereits in einer Spezialklasse; 13 
Schwellbrunn 7 andere Spezialkläßler gehören in eine 
Hundwil 4 Spezialanstalt) 
Stein 3 
Schönengrund 4 
Waldstatt 11 106 
Teufen 8 
Bühler 10 
Gais 6 
Speicher 9 
Trogen 11 44 
Rehetobel 17 
Wald 10 
Grub 4 
Heiden 25 (davon 12 bereits in einer Spezialklasse; 3 
Wolfhalden 18 weitere Spezialkläßler gehören in eine 
Lutzenberg 3 Spezialanstalt) 
Walzenhausen 1 
Reute 6 84 


234 davon 34 bereits in einer Spezialklasse. 


Wie wäre es möglich, in diesen 20 Gemeinden den Unterricht 
für die schwachsinnigen Kinder in rationeller Weise zu organisieren ? 
Eine Spezialklasse für Schwachsinnige sollte nicht über 20 bis 
25 Schüler zählen; wenn es möglich ist, durch Organisation von 
2 Klassen nahe beieinander eine untere und eine obere Abteilung, 
entsprechend der Unter- und Oberschule einzurichten, so wird der 
Unterricht dadurch erleichtert und erfolgreicher gemacht werden. 
Dabei ist aber zu berücksichtigen, daß den geistig schwachen Kindern, 
weil sie sehr häufig auch körperlich zurückgeblieben sind, außerordent- 
liche Anstrengungen hinsichtlich des Schulweges nicht zugemutet 
werden können. Es wären also die in vielen Gemeinden zu Gebote 


Zählung geistig gebrechl. Kinder schulpflicht. Altersi. Kanton Appenzell. 329 


stehenden Verkehrsmittel, vor allem die Eisenbahnen heranzuziehen, 
um weit weg wohnenden Kindern den Weg in ihre Spezialklasse 
zu erleichtern. Wenn es aus den gleichen Gründen angezeigt 
erscheint, besonders im Winter, sollten die Kinder über die 
Mittagszeit in der Schule oder in der Nähe derselben verköstigt 
werden. 

Unter Berücksichtigung der eben entwickelten Grundsätze ließe 
sich beispielsweise die Errichtung von Spezialklassen in folgender 
Verteilung ins Auge fassen: 

Für die Gemeinden Urnäsch, Hundwil, Stein, Schöngrund und 
Waldstatt, total 35 Kinder, 2 Klassen in Waldstatt. Die 
Kinder von Urnäsch können per Eisenbahn, diejenigen der übrigen 
Gemeinden, außer Waldstatt selbst, mit der Post oder einem Boten- 
fuhrwerk dorthin gelangen. 

Für Herisau und Schwellbrunn, 70 Kinder, 3 Klassen in 
Herisau, wovon 2 bereits im Betrieb sind. Herisau ist von 
Schwellbrunn durch gute Post- und Botenverbindung leicht er- 
reichbar. 

Für Teufen, Bühler, Gais, total 24 Kinder, 1 Klasse in 
Bühler, das von den beiden anderen Gemeinden aus per Bahn 
bequem zu erreichen ist. 

Für Speicher, Trogen, Wald, total 30 Kinder, 2 Klassen in 
Trogen. Dieser Ort ist von Speicher durch die Straßenbahn, von 
Wald mittels der Post gut erreichbar. 

Für Rehetobel, 17 Kinder, 1 Klasse. 

Für Grub, Heiden, '/, Lutzenberg, total 30 Kinder, 2 Klassen 
in Heiden, von denen eine bereits in Betrieb ist. Von Grub ist 
Heiden leicht zu Fuß, vom westlichen Bezirk von Lutzenberg 
(Wienacht) durch die Bahn zu erreichen. 

Für Wolfhalden, !/, Lutzenberg, total 20 Kinder, 1 Klasse 
in Wolfhalden, das durch regelmäßigen Automobilverkehr mit 
dem östlichen Gebiet von Lutzenberg (Brenden) verbunden ist. 

Walzenhausen und Reute, total 7 Kinder, würden ihre Schwach- 
sinnigen am besten nach den benachbarten St. gallischen Gemeinden 
(Rheineck und Berneck), mit denen sie per Bahn oder Post verbunden 
sind, schicken, falls dort Spezialklassen bestehen. Anderenfalls wäre 
erstere Gemeinde noch an Wolfhalden letztere an Heiden anzu- 
gliedern. 

So gut es möglich ist, daß Schüler einer Gemeinde die Real- 
schule einer anderen Gemeinde besuchen können, so sollte eine 
Vereinbarung verschiedener Gemeinden zwecks des Unterhaltes einer 
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oder mehrerer gemeinsamer Schwachsinnigenklassen ausführbar sein. 
Die angeführte beispielsweise Gruppierung der Gemeinden für die 
Organisation des Schwachsinnigenunterrichtes läßt selbstverständlich 
beliebige Modifikationen zu, um eine möglichst günstige und prak- 
tische Verteilung zu gewinnen. Aber eine gewisse Zentralisation 
ist notwendig, weil nur so allen oder doch den meisten schwach- 
sinnigen Kindern im Kanton, der besondere Unterricht, dessen sie 
bedürfen, zuteil werden kann, so daß sie in der bestmöglichen Weise 
aufs spätere Leben vorbereitet werden. 

Die nach den vorstehenden Ausführungen nötig werdende 
Schaffung von 9 Spezialklassen mit besonderen Lehrkräften würde 
jährlich freilich weit mehr als die 3000 Fr. verschlingen, welche 
gegenwärtig für den Nachhilfeunterricht ausgegeben werden. Dafür 
ließe sich aber eine zweckentsprechende Bildungsmöglichkeit für 
200 schwachsinnige Kinder, welche einer solchen jetzt entbehren, 
schaffen, und die Normalschulen könnten von den schwachsinnigen 
Anhängseln eutlastet, selbst wieder zu größerer Leistungsfähigkeit 
gebracht werden. 


Es liegt uns noch ob, diejenigen Kinder in den Kreis unserer 
Betrachtungen zu ziehen, welche einer Spezialanstalt überwiesen 
werden sollten. Wir tun dies, indem wir auch die für eine Zeitlang 
außer acht gelassenen Kinder, welche vom Schulbesuch dispensiert 
sind, wieder zuziehen. 


Tabelle 19. 


Die vom Schulbesuch dispensierten schwachsinnigen Kinder nach 
dem Grade ihres Schwachsinns. 





Grad des Schwachsinns 2 tee 
Schwach- Schwach- 











Alter am 1. Mai 1907 sinnige sinnige A R Total 
geringeren höheren | Blödsinnige | 
Grades | Grades | 
| 
6—8 Jahre 7(6) | 78) | 3 17 
8-9 S 1 | 4 | 3 8 
9—13 , — 6 8 14 
13—16 7 2 8 | 10 20 





Total | 10 | 3) | 24 I, 59 


Die in Klammern gesetzten Zahlen bedeuten die Kinder, welche 
wegen geringer geistiger und körperlicher Entwicklung für 1 Jahr 
vom Schulbesuch zurückgestellt sind. Wir dürfen für einen Teil 
derselben annehmen, daß sie sich in Zukunft in der Schule, wenigstens 
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in einer Spezialklasse, werden halten können, und scheiden sie hier 
von unseren weiteren Betrachtungen aus. Es bleiben uns dann 
noch 3 Kinder, welche als schwachsinnig in geringerem Grade 
bezeichnet sind, 22 in höherem Grade Schwachsinnige und 24 Blöd- 
sinnige. 

Die 3 Schwachsinnigen geringeren Grades, welche unfähig 
erscheinen, dem Unterricht in einer Spezialklasse zu folgen, sind: 
der schon früher erwähnte 7jährige Knabe mit Rhachischisis 
(Spaltung des Rückenmarkskanals am unteren Ende) (Nr. 364), dessen 
Versorgung in einer Pflegeanstalt dringend wäre. Die beiden 
anderen Fälle sind ein Knabe von 14 und ein Mädchen von 
15 Jahren. Ersterer ist wegen Verwahrlosung in der Rettungs- 
anstalt für Knaben in Öberuzwil untergebracht. Außer zwerg- 
haftem Wuchs und gelegentlichem Bettnässen zeigt er keine körper- 
lichen Besonderheiten. In der Anstalt macht er befriedigende Fort- 
schritte. Das Mädchen (Nr. 358) ist in der Anstalt für schwach- 
sinnige Kinder in Neu St. Johann; sein Gang ist gewandt, die 
Sprache schwerfällig, Gesicht und Gehör schwach, das Gedächtnis 
ordentlich, die Begriffs- und Urteilsbildung aber sehr mangelhaft 
und unbeholfen. Seine Lehrerin ist der Ansicht, daß es nur in 
geringem Grade schwachsinnig sei; der Hauptdefekt wäre das 
schwache Gehör. 


Tabelle 20. 


Die vom Schulbesuch dispensierten Kinder, welche in Anstalten 
sind oder waren. 


| Frühere An- 

Zur Zeit der Zählung Zöglinge einer | \  staltszög- 
linge, wegen 

|geringem Er- 


Alter am 1. Mai 























e | Total | folg vor der 
907 Erziehungs- | Anstalt für | pfegeanstalt | Zählung zu: 
anstalt | Verwahrloste 8 | rückgenom- 
| men worden 
A m | w m | w m | w I mi w 
u | | | | 
6-8 Jahre — | — — — 1 a = 
8—9 1 maa haa krea i D a | - 
9—13 1 l a= | = 1| — 2. I II — 
13—16 2 | a ea E 2 11 | 1 
wj ee 1 
p a | | 
9 | 


Der Erfolg der Anstaltserziehung ist bei den mit * bezeichneten 
Kindern ordentlich bis befriedigend, bei allen anderen gering bis 
sehr gering. Die Tabelle zeigt aufs deutlichste, daß gegenwärtig 
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nur ein kleiner Bruchteil der schwerer schwach- 
sinnigen Kinder in Anstalten untergebracht sind 
und dabei sind gerade Kinder, bei welchen man sich 
von einem intensiven Anstaltsunterrichte noch eini- 
gen Erfolg versprechen könnte, nur in ganz geringer 
Zahl vertreten. Die von unseren Kindern frequentierten Anstalten 
sind Regensberg-Zürich (1), Masans-Graubünden (2), Neu St. Johann- 
St. Gallen (1), Oftringen (1), Biberstein (2) (beide im Aargan), 
Mauren (1), Kathrinenthal (1) (beide im Thurgau), Schutz -Walzen- 
hausen (2); und für Verwahrloste die Besserungsanstalt in Ober- 
uzwil (1) Die zum Teil beträchtliche Entfernung der Anstalten, 
das nicht unbedeutende Kostgeld und die Schwierigkeit, welche 
man oft hat, solche Kinder unterzubringen, sind neben der oft frag- 
würdigen Aussicht auf Erfolg, zweifellos schuld, daß so wenig 
Kinder, welche in Spezialanstalten untergebracht werden sollten, 
dieser Wohltat teilhaftig werden. Noch mehr aber ist diese Er- 
scheinung dem Mangel an Einsicht und gutem Willen bei den An- 
gehörigen in erster Linie, manchmal auch bei den Gemeindebehörden 
zuzuschreiben. Aufklärung in den breiten Schichten des Volkes 
und in den Behörden, erhöhte finanzielle Unterstützung, vielleicht 
vorübergehend ein Konkordat mit einer nahen größeren Anstalt, 
z. B. der neu eröffneten in Marbach-St. Gallen, vor allem aber die 
Gründung einer eigenen Anstalt werden da wirksam helfen können. 
Sehen wir uns nun von den vom Schulbesuch dispensierten 
Kindern jene 35 an, welche nicht einfach für ein Jahr dispensiert 
worden und die in keine Anstalt verbracht worden sind. Dieselben 
verteilen sich nach Alter und Anstaltsbedürfnis folgendermaßen: 


Tabelle 21. 


Die Schwachsinnigen vom Schulbesuch definitiv dispensierten Kinder, welche nicht 
in Anstalten untergebracht sind oder waren, nach ihrem Anstaltsbedürfnis. 





Passen in l | -Passen in 

Alter am 1. Mai eine Erzie- : eine Pflege- 
1907 hungsanstalt anstalt 

en ne IT AR N N Wee  WE5 
6—8 Jahre 1), 52 2 1 
BEI 3) | 1 1 1 
9—13 3 | 3 3 | 2 
13—16 „ 2 4 2 4 


Tota | 9 | 10 | 8 8 


*) Einer dieser Knaben ist seit der Zählung in die soloth. Anstalt Kriegstetten 
aufgenommen wurden. 
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Es liegt nun auf der Hand, daß von denjenigen Kindern, welche 
in eine Erziehungs- oder Pflegeanstalt passen, nicht alle unter 
allen Umständen in eine solche Anstalt verbracht werden müssen. 
Von den Kandidaten für die Erziehungsanstalt würden wir ohne 
weiteres diejenigen ausschalten, welche mehr als 10 bis 12 Jahre 
alt sind, weil ein Unterricht, welcher noch einigermaßen auf Erfolg 
rechnen will. vor diesem Alter beginnen muß. Wir wollen aber 
gleich hier betonen, daß selbstverständlich für die Berechnung der 
Platzzahl einer kantonalen Anstalt für schwachsinnige Kinder alle 
noch bildungsfähigen Kinder. welche durch eine Spezialklasse nicht 
genügend gefördert werden können, in Betracht gezogen werden 
müssen. Wenn auch für die Aufnahmen daselbst nur die jüngeren 
Jahrgänge Berücksichtigung finden werden, so werden eben nach 
wenigen Jahren die zuerst eingetretenen Kinder in höhere Klassen 
vorgerückt sein, wo sie aber noch fortfahre- müssen, dem Anstalts- 
unterrichte zu folgen. Bei den Kandidaten für eine Pflegeanstalt 
handelt es sich im wesentlichen nur darum, ob die häuslichen Ver- 
hältnisse derart günstig sind, daß sie eine genügende Verpflegung 
ermöglichen. Nur die Kinder für welche eine entsprechende Pflege 
und Rücksichtnahme zu Hause nicht gesichert ist, sind in eine 
Pflegeanstalt oder in die Pflegeabteilung einer gewöhnlichen 
Schwachsinnigenanstalt zu versetzen. Unter den 16 Kindern, für 
welche u. E. nur noch eine humane, sachgemäße Verpflegung in 
Frage kommt, sind 7, bei welchen die nötigen Garantien für eine 
Verpflegung zu Hause nicht gegeben sind, für die also Anstalts- 
verpflegung in Aussicht zu nehmen ist. 

Wenn wir uns nun die Kinder genauer ansehen, welche die 
Schule besuchen, für welche aber der Unterricht in einer Anstalt 
für Schwachsinnige angezeigt erscheint, so handelt es sich im ganzen 
um 74 Kinder, von denen 9 zugleich ihrer Verwahrlosung wegen 
der Anstaltsbehandlung bedürfen (siehe Tabelle 17). Dem Grade 
des Schwachsinns nach verteilen sie sich folgendermaßen (Tab. 22): 

Es mag auffallen, daß volle 26 Kinder, welche der Lehrer als 
schwachsinnig in geringerem Grade bezeichnet, für die Spezial- 
anstalt empfohlen werden, während umgekehrt unter den Kandidaten 
für die Spezialklasse sich nicht wenige solche (im ganzen 35) 
befinden, die als schwachsinnig in höherem Grade taxiert sind. Da 
zeigt sich eben das Prekäre der Einteilung nach dem Grad des 
Schwachsinns. Von den hier angeführten Schwachsinnigen geringeren 
Grades steht ein Teil eben auf der Grenze, wo es eigentlich 
Geschmackssache ist, ob man sie zu den Schwachsinnigen 
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Tabelle 22. 


Die schwachsinnigen Kinder, welche die Schule besuchen, aber als der Erziehung 
in einer Anstalt bedürftig notiert worden sind, nach dem Grade ihres Schwachsinns. 


Schwach- Schwach- 








; sinnige sinnige 

Alter au A Mai geringeren | höheren 

Grades | Grades 

f : = m | w | m | w 
| | 

6—8 Jahre 5 3 8| 4 

8—9 , Bap Sp rB L 

13—16 > 2| &| 4 A 


Total | 16 j 10 | 34 | 14 


geringeren oder zu denen höheren Grades zählen soll; ein anderer 
Teil ist vor allem der Verwahrlosung oder besonderer Ge- 
brechen wegen (Sprachgebrechen, Nervenleiden) für die Sprezial- 
anstalt empfohlen. 

Bis zu einem gewissen Grade bildungsfähig erscheinen alle 
hier aufgeführten Kinder, mit Ausnahme von zweien. Alle diese 
Kinder bis zum 10. bis 12. Altersjahre sollten also einer Erziehungs- 
anstalt für Schwachsinnige überwiesen werden können. 


Auffallend ist das starke Überwiegen der Knaben unter den 
Anstaltskandidaten. Es ist nicht anzunehmen, daß durchschnittlich 
wesentlich mehr hochgradig schwachsinnige Knaben als Mädchen 
vorkommen; wir werden hier teils ein zufälliges Überwiegen des 
männlichen Geschlechtes annehmen müssen, teils dürfte die im all- 
gemeinen leichtere Auffassungs- und Reproduktionsfähigkeit der 
Mädchen bei manchen derselben über die wahre Höhe ihres Schwach- 
sinns hinweggetäuscht haben. Außerdem hat wohl auch unbewußt 
der Gedanke, daß das spätere Leben im allgemeinen an die Mädchen 
geringere Anforderungen stellt hinsichtlich ihrer Intelligenz als an 
die Knaben, zu einer günstigeren Einschätzung des weiblichen Ge- 
schlechtes geführt. 

Wenn wir nun mit Rücksicht auf das Platzbedürfnis für 
eine kantonale Anstalt für Schwachsinnige die An- 
staltskandidaten alle zusammenstellen, so kommen wir zu folgendem 
Ergebnis: 


Zählung geistig gebrechl. Kinder schulpflicht. Altersi. Kanton Appenzell. 335 


1. Kinder, welche bereits in einer Erziehungsanstalt 





für Schwachsinnige sind: 9 
2. Vom Schulbesuch dispensierte Kinder, welche in eine 
Erziehungsanstalt passen: 19 
3. Die Schule besuchende Kinder, welche in eine Er- 
ziehungsanstalt gehören: 74 
Total 102 
davon 64 Knaben. 
4. In einer Pflegeanstalt befindliche Blödsinnige: 3 
5. In eine Pflegeanstalt passende Blödsinnige, welche 
zu Hause nicht genügend versorgt sind: 7 
Total 10 


davon sind 6 Knaben. 


Im ganzen also 112 Anstaltskandidaten, davon 70 Knaben. 
10 dieser Kinder, davon 8 Knaben, bedürfen vor allem einer Ver- 
sorgung wegen ihrer Verwahrlosung. Wenn wir für diese Unter- 
bringung in eine Besserungsanstalt in Aussicht nehmen (bei mehreren 
ist indessen der Schwachsinn so auffallend, daß doch eher die ge- 
wöhnliche Anstalt für Schwachsinnige in Betracht fallen muß), so 
bleiben immerhin noch 102, davon 62 Knaben, für die Anstalt für 
Schwachsinnige. 

Das ist für einen Kanton von 56000 Einwohnern eine außer- 
ordentlich große Zahl. Es soll aber betont werden, daß die Frage, 
ob für das Kind Verbringung in eine Spezialanstalt notwendig sei, 
mit äußerster Sorgfalt entschieden worden ist. Die Ergebnisse der 
verschiedenen vorangehenden Fragen der Zählkarte, das Urteil des 
Lehrers wurden genau erwogen und in vielen Fällen noch durch 
persönliche Untersuchung des Kindes ergänzt. Es mag ja immer 
noch sein, daß da und dort ein Kind unter die Anstaltskandidaten 
aufgenommen worden ist, bei welchem die praktische Erfahrung 
welche allein hier ausschlaggebend sein kann, erweisen würde, daß 
es noch in einer Spezialklasse fortkommen könnte. Umgekehrt 
würde sich aber gewiß auch beim einen und anderen der für die 
Spezialklasse auserlesenen Schüler die Notwendigkeit ergeben, ihn 
in die Spezialanstalt versetzen zu müssen. 

Die eidgenössische Zählung der geistig und körperlich gebrech- 
lichen Kinder im schulplichtigen Alter vom Jahre 1907 hatte in 
bezug auf die Art der wünschbaren Behandlung dieser Kinder für 
unseren Kanton folgende Ergebnisse gezeitigt: 63 Kinder waren 
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bereits in einer Spezialklasse !), für 157 weitere wurde eine. solche 
gewünscht; 14 befanden sich in einer Spezialanstalt (Anstalt Wiesen 
bei Herisau, für verwahrloste Knaben). Verbringung in eine Spezial- 
anstalt wurde als wünschenswert bezeichnet für noch 71 andere 
Kinder; bei 53 wurde eine besondere Behandlung nicht für nötig 
erachtet, oder die bezügliche Frage unentschieden gelassen; 52 
waren vom Schulbesuch ausgeschlossen. — Es ist aber zu beachten, 
daß unter diesen 410 Kindern 16 Taubstumme, 1 Epileptiker und 
5l nur körperlich gebrechliche Kinder inbegriffen sind; andererseits 
sind alle diejenigen appenzellischen Kinder, welche in einer außer- 
halb des Kantons gelegenen Anstalt untergebracht waren, in den 
obigen Zahlen nicht inbegriffen, sondern am Orte, wo sich die An- 
stalt befindet, gezählt worden. Wegen dieser Verschiedenheit in 
der Anlage der 1897er Zählung im Vergleich zur unsrigen lassen 
sich die beiderseitigen Zahlen nicht miteinander in Beziehung 
setzen. Immerhin darf auf die schon 1897 vorhandene große Zahl 
von Kandidaten für den Unterricht in einer Spezialklasse und auf 
das beträchtliche Kontingent von Anstaltsbedürftigen hingewiesen 
werden. 

Wir dürfen eben nicht vergessen, es ist eine Tatsache, daß der 
Kanton Appenzell A. Rh. hinsichtlich der Zahl der schwachsinnigen 
Kinder eine bedauerlich hervorragende Stelle einnimmt. Wir werden 
später nach den Ursachen dieser Erscheinung forschen; für den 
Augenblick müssen wir uns mit der Konstatierung derselben be- 
gnügen und weiterhin anerkennen, daß unter diesen Schwachsinnigen 
Kindern der Prozentsatz der in höherem Grade schwachsinnigen, 
welche der Erziehung in einer Anstalt bedürfen, ein entsprechend 
bedeutender ist. Der Kanton Appenzell A.Rh. hat gegen- 
wärtig rund 100 anstaltsbedürftige schulpflichtige 
Schwaensinnige. Mit der Feststellung dieser Zahl ist auch 
gleichzeitig die Frage gelöst, ob es einen Sinn und Zweck habe. die 
Errichtung einer eigenen kantonalen Anstalt ins Auge zu fassen. 
Wo so viele anstaltsbedürftige Kinder sind, ist das selbstverständlich. 
Es wird ein Postulat sein, das sich nicht mehr auf 
die Seite schieben läßt, daß der Kanton die Errich- 
tung einer eigenen Anstalt für schwachsinnige Kinder 
von 100, besser 120. Plätzen übernehme, oder daß er 
die Errichtung einer solchen auf dem Wege der pri- 
vaten Wohltätigkeit veranlasse und unterstütze. Die 


1) Die Zöglinge der Nachhilfeklassen sind hier inbegriffen. 
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Anstalt wäre zur Hauptsache Bildungsanstalt; eine kleine Abteilung 
von 10 bis 20 Plätzen könnte ihr alsPflegeabteilung angegliedert werden, 
wenn der Kanton nicht vorzieht, die Unterbringung solcher Kinder 
in der gut geleiteten Pflegeanstalt „Schutz“ in Walzenhausen ins 
Auge zu fassen. 


Die Fürsorge für die Schwachsinnigen hat seit der im Jahre 
1897 von der Eidgenossenschaft veranstalteten Zählung der geistig 
und körperlich gebrechlichen Kinder in der ganzen Schweiz eine 
namhafte Förderung erfahren. Nach dem Bericht, welchen Herr 
Sekundarlehrer Aver in Schwanden an der VII. schweiz. Konferenz 
für das Idiotenwesen in Altorf 1909 über den gegenwärtigen Stand 
der Fürsorge für geistig schwache Kinder in der Schweiz erstattet 
hat, bestanden im März 1897 in der Schweiz 13 Anstalten für 
Schwachsinnige mit 411 Zöglingen, im März 1909 deren 30 mit 
1366 Zöglingen! Aber noch bleibt allerwärts viel zu tun. Der 
Kanton Appenzell A. Rh. hat sich bis jetzt durch Errichtung und 
Subyventionierung der Nachhilfeklassen und durch Errichtung von 
3 Spezialklassen auf dem Gebiet der Schwachsinnigenfürsorge be- 
tätigt. Die vorliegende Zählung erweist das dringende Bedürfnis 
nach Vermehrung der Klassen für Schwachsinnige und nach Er- 
richtung einer Bildungsanstalt für die schwächeren unter ihnen. 
Die Schwachsinnigenfürsorge als ein wichtiger Teil der Jugend- 
bildung wird erst dann recht geregelt sein, wenn im ganzen Kanton 
Gelegenheit geschaffen ist, die im schulpflichtigen Alter stehenden 
Kinder, welche in der Normalschule nicht Schritt zu halten ver- 
mögen, je nach ihrer Begabung und ihren Fähigkeiten in Spezial- 
klassen oder in einer besonderen Anstalt auszubilden. 

Man mag es vom Standpunkt einer rationellen Rassenhygiene 
aus aufs tiefste bedauern, daß so viel geistig beschränkte Kinder 
in die Welt gestellt werden; man tut gut, nach den Ursachen dieser 
Erscheinung zu forschen und auf Mittel zu denken, dem Übel Ein- 
halt zu tun. Für die schwachsinnigen Kinder, die nun einmal da 
sind, hat der Staat die Pflicht, in bestmöglicher Weise zu sorgen; 
das gebietet ihm die Humanität gegenüber diesen armen Geschöpfen 
und auch die Rücksicht auf sein eigenes Interesse; denn eine 
richtige Schwachsinnigenfürsorge vermindert die Zahl der Erwerbs- 
unfähigen und der mit dem Gesetz in Konflikt kommenden Schwach- 
sinnigen und fördert damit indirekt das gemeine Wohl. 


Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 22 
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II. Die taubstummen Kinder. 


Wir lassen zuerst mit Rücksicht auf die körperlichen Symptome 
einige Zusammenstellungen folgen: 


Der Gang ist: 








: | Be | In die Knie 
Alter am 1. Mai 1907 | Gewandt | Plump | Unsicher | "einsinkend 
6-8 Jahre 2 aF TE 2a u 
8-9 „ _ 1 — | = 
9—13 „ 3 12 | — 1 
13 und mit 15 „ 10 | 2 4 
15 3 | 5 








"otal | 


Ein plump gehendes Kind leidet an Gesichtstic, 2 plump 
gehende Kinder im Alter von 9—13 Jahren sind noch unreinlich 
in der Befriedigung ihrer natürlichen Bedürfnisse. Die anderen 
Kinder leiden weder an Lähmungen, Krämpfen, Zwangs- 
bewegungen, noch sind sie unreinlich oder unfähig einfache 
Bewegungennachzuahmen oder sich selbst anzukleiden 
und selbständig zu essen. 


Gang: Gesicht: 
gut schwach 
gewandt 13 2 
nicht gewandt 29 3 


Von den nicht gewandt gehenden Kindern leiden 3 an Schielen, 
4 an Bindehautentzündung, 1 an Hornhautentzündung. 

11 Kinder halten gewohnheitsmäßig den Mund offen und 
3 von diesen leiden außerdem an chronischem Nasen-Rachen- 
katarrh; ein Kind zeigt solchen, ohne den Mund gewohnheits- 
mäßig offen zu halten, bei einem ist vermerkt, daß es auffallend 
gern die Gegenstände berieche. s 

Das Gehör ist bei 29 Kindern schwach, bei 18 fehlt es an- 
scheinend ganz. 

Was die Kopf- und Gesichtsbildung anbelangt, so ist 
dieselbe bei den meisten gewandt gehenden taubstummen Kindern 
normal; 2 derselben zeigen bei normaler Gesichtsbildung kleine 
Köpfe. Von den 33 nicht gewandt Gehenden haben 27 normale 
Kopf- und Gesichtsbildung; bei 4 ist der Kopf auffallend groß, 
das Gesicht normal, bei 1 ist der Kopf klein, das Gesicht normal. 

Von körperlichen Mißbildungen und Krankheiten sind 
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Besondere Gewohnheiten und Talente sind bei keinem 
unserer Kinder notiert. 

Von sittlichen Defekten sind erwähnt bei 2 Kindern Hang 
zum Lügen, bei 3 anderen störrisches Benehmen. 

Was die Ausbildung des Gedächtnisses, der Begriffs-und 
Urteilskraft und den öfter vorkommenden Schwachsinn angeht, 
so finden sich folgende Beziehungen : 


Tabelle 24. 


Begriffs- und Urteilsvermögen 





















Gedächtnis i semliel 3 = m 
gut, or- zıemiich a E senr p 
dentlich | schwach | SCPW8ch | schwach | bekannt | total 
gut bis ziemlich gut 17 2 1 — 3 | 23 
ziemlich schwach 1 6 1 -= — 8 
schwach — — 11 2 — 13 
sehr schwach — — | — 2 — 2 
unbekannt — -— - — 1 1 
Total | 18 | 8 13 4 4 | 47 
Geistige Leistungsfähigkeit 
AN Begriffs- und «1 | schwach- schwach- 
Gedächtnis Urteilsvermögen & cbr sinnig in sinnig in 
sinni geringerem | höherem 
eisen le nee gr rare Sl We 
Ss ee 
gut 15 2 
gut schwach 1 2 _ 
unbekannt 2 1 x 
f gut 1 — — 
schwach schwach 4 | 10 
l unbekannt — — 
unbekannt unbekannt 1 — 
Total 











Unsere Erhebungen haben uns für die Taubstummen nichts 
Neues gelehrt; bei der Mehrzahl derselben versagen nicht 
bloß die Sprachwerkzeuge und das Gehör, sondern 
auch das Gehen ist unentwickelt, der Mund wird 
häufig offen gehalten und hilft mit, der Physiognomie 
der Taubstummen den Charakter des Schwachsinnigen 
aufzudrücken auch in Fällen, wo ein stärkerer 
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Schwachsinn gar nicht vorhanden ist. Mehr als die 
Hälfte der Taubstummen ist nicht im eigentlichen 
Sinne taub, d.h. gehörlos, sondern nur stark schwer- 
hörig; verhältnismäßig viele Taubstumme haben einen 
kretinenhaften Habitus. Die Entwicklüng des Seh- 
vermögens scheint durch die Taubstummheit nicht 
benachteiligt zu werden, ebensowenig finden wir bei 
den Taubstummen in auffallender Weise Lähmungen 
Krämpfe, Zwangsbewegungen und sonderbare Kopfform. 
Besondere Gewohnheiten und Talente, sittliche De- 
fekte dürften bei den taubstummen Kindernin gleichem 
Maße vorhanden sein wie beim Durchschnitt der nor- 
malen Kinder. 

Dagegen bestätigt unsere Zählung wieder die bekannte Tatsache, 
daß relativ viele Taubstumme auch geistig beschränkt sind. 
Nur der dritte Teil unserer taubstummen Kinder hat normales Ge- 
dächtnis und eben solches Begriffs- und Urteilsvermögen. Bei einem 
anderen Drittel sind diese Qualitäten schwach bis ganz schwach 
entwickelt. Dementsprechend werden nur 24 von den 47 gezählten 
Taubstummen als nicht schwachsinnig bezeichnet (mehrere von 
diesen aber als schwachbegabt); 15 werden als Schwachsinnige 
geringeren Grades und 8 als solche höheren Grades aufgeführt. 
Dieses Urteil stammt in der großen Mehrzahl der Fälle vom Leiter 
der Anstalt in welcher die betreffenden Kinder untergebracht sind, 
also von einem pädagogischen Fachmanne, welcher die Kinder 
täglich zu beobachten Gelegenheit hat. 

Von den Kindern, welche in Anstalten erzogen werden, genießen 
14 Knaben (diejenigen der Anstalten St. Gallen und Turbenthal) 
Handfertigkeits- und 16 Mädchen Arbeitsschulunterricht. 
Bis auf 2 weisen alle diese Kinder ordentliche Erfolge bei ihrer 
praktischen Beschäftigung auf. Außerdem werden alle Kinder in 
den Anstalten auf die verschiedenste Weise in Haus und Garten ihren 
Kräften und Fähigkeiten entsprechend beschäftigt. 

Die 11 Taubstummen, welche zur Zeit der Zählung zu Hause 
waren, erhalten weder Handfertigkeits- noch Arbeitsschulunterricht; 
dagegen wurden 6 von ihnen mit allerlei Arbeiten beschäftigt: 
nämlich je 1 mit Weben, mit Spachteln, mit Besorgen der Fädel- 
maschine, mit Stricken, mit Viehhüten, mit Hausgeschäften. 

Es liegt auf der Hand, daß die taubstummen Kinder samt 
und sonders vom öffentlichen Schulunterricht dispensiert sind. An 
dessen Stelle tritt in einer überraschend großen Zahl die Anstalts- 
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behandlung. Diese Tatsache ist das erfreuliche Resultat der 
Tätigkeit des appenzellischen Hilfsvereins für Taub- 
stummenbildung, welcher im Jahre 1898 auf Veranlassung des 
damaligen Pfarrers in Hundwil, HowArp EUGSTER, durch die kan- 
tonale gemeinnützige Gesellschaft ins Leben gerufen wurde, und 
dessen Komitee sich jedes Jahr bemüht, die Fälle von Taubstumm- 
heit unter der neu schulpflichtig werdenden Jugend ausfindig zu 
machen. Die Eltern oder Vormünder dieser Kinder werden ver- 
anlaßt, dieselben fachmännisch untersuchen zu lassen und wenn 
irgendwie Hoffnung besteht, durch Anstaltsbehandlung etwas zu 
erreichen, hilft der Verein durch Übernahme eines beträchtlichen 
Teils des Kostgeldes, daß eine solche ins Werk gesetzt wird.') 

36 von 47 taubstummen Kindern hielten sich zur Zeit der 
Zählung in einer Taubstummenanstalt auf, außerdem ist seither 
auch noch ein Knabe in eine solche versetzt worden, während 
3 weitere Kinder früher eine Zeitlang in Anstalten sich befanden, 
aber zur Zeit der Zählung wegen geringen Erfolges der Anstalts- 
erziehung bereits zurückgenommen worden waren 

Tabelle 25. 
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Die Zahl der taubstummen Kinder scheint in unserem Kanton 
seit einem halben Jahrhundert eher abgenommen zu haben. Während 
unsere Zählung deren 47 ergeben hat, wurden im Jahre 1851 im 
ganzen 92 Taubstumme, die Erwachsenen inbegriffen, gezählt, von 
denen 59 im Alter von 5—15 Jahren standen. Die Resultate der 


1) Angesichts des außerordentlich schönen Resultates, welches der 
Hilfsverein für Taubstummenbildung nach nicht einmal 10 jähriger Wirk- 
samkeit erreicht hat, drängt sich uns der Gedanke auf, die appenzellische 
gemeinnützige Gesellschaft möchte in ähnlicher Weise auch die Fürsorge 
für die Schwachsinnigenerziehung in die Hand nehmen, bis eine kantonale 
Anstalt ihr diese Aufgabe abnehmen könnte. 
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1897er Zählung, welche für den Kanton Appenzell A. Rh. 15 taub- 
stumme Kinder ergeben hatte, können hier zum Vergleich nicht 
herangezogen werden, weil, wie schon erwähnt, die von hier ausin 
auswärtigen Anstalten versorgten Kinder in dieser Zahl nicht mit- 
gerechnet sind. 

Wird auch für die Bestrebungen des Hilfsvereins 
für Taubstummenbildung das Endziel die Errichtung 
einer kantonalen Anstalt für die Erziehung taub- 
stummer Kinder sein? Wir glauben, nein — Die 
Zahl der anstaltsbedürftigen taubstummen Kinder wird für ab- 
sehbare Zeit nicht über ein halbes Hundert gehen; ein nam- 
hafter Teil dieser Kinder ist nicht nur taubstumm, sondern 
auch schwachsinnig. Der Unterricht in der Taubstummenanstalt 
muß, soll er recht fruchtbringend sein, für jede Gruppe annähernd 
gleich befähigter und auf gleicher Schulstufe stehender Kinder wo 
möglich eine besondere Klasse vorsehen können. Da ist es ein- 
leuchtend, daß eine Anstalt eine gewisse Größe haben muß, um 
genügend Klassen mit entsprechend viel Lehrkräften einrichten zu 
können. Der Kanton Appenzell A. Rh. wird daher auch in Zukunft 
am besten fahren, wenn er seine taubstummen Kinder in außer- 
kantonalen Anstalten unterbringt, die geistig normalen so lange es 
angeht in dem nahe gelegenen St. Gallen, die schwachsinnigen in 
Turbenthal und verwandten Anstalten. 


III. Die epileptischen Kinder. 


Die Zählung ergab deren 11, 8 Knaben und 3 Mädchen. 4 von 
ihnen zeigen gewandten, 7 nicht gewandten Gang; bei 4 ist die 
rechte Seite gelähmt. Eins unserer Kinder ist nicht imstande 
einfache, vorgemachte Bewegungen nachzuahmen; dieses und 3 andere 
können auch nicht selbständig essen und sich selbst anziehen. 
2 Kinder sind regelmäßig, auch außer den Anfällen, unreinlich. 

Die Sprache ist bei 5 deutlich, bei den übrigen undeutlich, 
schwerfällig oder stammelnd. 2 unserer Kinder halten gewohnheits- 
gemäß den Mund offen und beriechen auffallend gern Gegenstände. 

Das Sehvermögen ist gut bei 10, unbekannt bei einem Kind. 
Das Gehör ist scharf bei 6, ziemlich gut bei 4, nicht angegeben 
bei 1 Kind. Kopf und Gesicht sind von normaler Größe und 
Form bei 7 Kindern; 2 haben einen auffallend großen, 1 einen be- 
sonders kleinen Kopf; bei 1 sind Kopf und Gesicht unsymmetrisch, 
bei 1 nicht näher bezeichnet. 
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3 Kinder fallen durch nervöse Unruhe auf, 1 hat die Gewohnheit, 
alle Gegenstände zu betasten. 2 sind störrisch, 2 andere bösartig. 

Das Gedächtnis.ist gut bei 4 Kindern, schwach bei 6 und 
nicht näher angegeben bei 1. Die Fähigkeit, Begriffe und 
Urteile zu bilden, ist gut bei 3, schwach bei 7 Kindern, unbe- 
kannt bei 1. 

Als geistig normal ist nur 1 dieser Kinder bezeichnet; 
2 werden als schwachsinnig in geringerem, 7 als schwach- 
sinnig in höherem Grade notiert und 1 zu den Blödsinnigen 
gezählt. 

In Anstalten untergebracht sind 4 unserer Kinder und zwar 
je eines in der Anstalt für Epileptische in Zürich, in der Anstalt 
für schwachsinnige Kinder in Regensburg, in der Schwachsinnigen- 
anstalt Bremgarten und im Asyl Wil. Bei keinem der 4 Anstalts- 
kinder, alles Knaben, ist weder mit Rücksicht auf die Epilepsie 
noch in bezug auf den Schulfortschritt ein nennenswerter Erfolg zu 
verzeichnen. Sie haben auch keine Gelegenheit zu Handfertigkeits- 
unterricht und können zu keiner nützlichen Beschäftigung verwendet 
werden. Sie befinden sich im Alter von 9—16 Jahren. 

Zwei Mädchen waren vor der Zählung in Anstalten (Anstalt für 
Epileptische in Zürich und St. Idaheim in Lütisburg), wurden aber 
wegen geringem Erfolg heimgenommen. Das eine von ihnen ist 
jetzt mit Spulen beschäftigt. 

Die weder jetzt noch früher in Anstalten untergebrachten epi- 
leptischen Kinder besuchen alle mit Ausnahme eines einzigen die 
öffentliche Schule, allerdings mit vielen Unterbrechungen; eines von 
diesen geht in die Spezialklasse. Ein Mädchen genießt mit mittel- 
mäßigem Erfolg Arbeitsschulunterricht. Alle werden zu Hause 
einigermaßen zur Beschäftigung angehalten, eines muß wifeln, die 
4 anderen helfen bei den häuslichen Arbeiten. 

Was die nicht in einer Anstalt versorgten Kinder angeht, so 
wäre bei zweien um der Behandlung und Pflege willen die Verbringung 
in eine Anstalt dringend notwendig, da die betreffenden Kinder zu 
Hause vernachlässigt werden und von einer planmäßigen Erziehung 
Nutzen zu gewärtigen hätten. Für die 5 anderen besteht momentan 
kein absolutes Bedürfnis zur Anstaltsversorgung; dasselbe kann aber 
zum Zwecke der Pflege und richtigen Bewahrung bei 4 anderen 
jeden Augenblick nötig werden, wenn die jetzt gute elterliche Auf- 
sicht versagen müßte. Ein Kind war zur Zeit der Zählung bei 
wenig sorgsamen und nachlässigen Eltern, ist aber seither in eine 
Waisenanstalt gekommen, wo es vorderhand geht. 
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Der appenzellische Hilfsverein für arme Geisteskranke hat in 
Erweiterung seines ursprünglichen Programms seit dem Jahre 1909 
auch die Fürsorge für Epileptische an die Hand genommen. Wir 
dürfen hoffen, daß es ihm gelingen werde, in Zukunft jeweilen die 
anstaltsbedürftigen Fälle einer dauernd richtigen Versorgung teil- 
haftig werden zu lassen. 


Herkunft, Familienverhältnisse und Erblichkeit 
bei den gezählten schwachsinnigen, taubstummen und epileptischen 
Kindern. 


Nachdem wir die aus den Antworten auf die Fragen der Zähl- 
karten zusammengestellten Ergebnisse in bezug auf körperliche und 
geistige Eigenschaften, Schul- oder Anstaltsfortschritte, Diagnose, 
Prognose und Behandlung, je für die schwachsinnigen, die taub- 
stummen und epileptischen Kinder gesondert besprochen haben, ge- 
langen wir dazu, für alle gezählten Kinder gemeinsam die Herkunfts- 
verhältnisse und das engere soziale Milieu zu untersuchen. Wir 
werden dabei auch erfahren, wie stark die Erziehung dieser Kinder 
die öffentlichen Kassen beansprucht. Schließlich werfen wir unser 
Augenmerk auf die eventuellen (elegenheitsursachen des Schwach- 
sinns, resp. der Taubstummheit oder Epilepsie und so weit unsere 
Zählkarten Aufschluß geben können, auf den Gesundheitszustand 
der Vorfahren und Geschwister. 




















Tab. 26. Bürgerort. 
= = [aa aos jl B 
2 in ag 3 olal o Raar- 
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Schwachsinnige Kinder, | 92 (22) 132 o 12 |38 (2325 11 — ah 
welche d. Schule besuchen | | | 
| | | 
Schwachsinnige, v. Schul- | 25 (10)| 19 (2) 2 4 (1) 8 (1) 1 — , 59 (14) 
besuch dispensierte Kinder | | | | 
| | | | 
Taubstumme Kinder 20 (17) 13 (11) — |7(6)3()— 4(4) | 47 (39) 
| | | 
Epileptische Kinder 4 (3) 4 1 (1) 2 — | _ | 11 (4) 





Total [141 (53) 168120) 15(1)51 9)36 2) 12 Ad) 12788) 


Die in () gesetzten Zahlen bedeuten die (jeweilen in der Hauptzahl enthaltenen) 
Kinder, welche ganz oder teilweise auf öffentliche Kosten erzogen werden. 
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Der dritte Teil unserer Kinder wohnt in der Heimatgemeinde, ?, 
sind in einer anderen Gemeinde des Kantons verbürgert, 309 von 423 
Kindern —72,4 Proz., waren also Kantonsbürger. 15 Proz. 
sind Bürger eines an Appenzell A. Rh. angrenzenden Kantons, 9 Proz. 
sind in anderen Kantonen verbürgert und 3 Proz. sind Ausländer. 
Außer den im Kanton Appenzell A. Rh. wohnhaften Kindern sind 4 
taubstumme Kinder in die Zählung einbezogen, welche in unserem 
Kanton verbürgert, aber in anderen Kantonen wohnhaft sind, weil 
sie auf Kosten ihrer Bürgergemeinde in Anstalten untergebracht sind. 


Die eidgenössische Zählung der geistig und körperlich gebrech- 
lichen Kinder vom Jahre 1897 hatte von insgesamt 410 Kindern 
155 = 38 Proz. in der Wohngemeinde verbürgerte und 158 = 39 Proz. 
in anderen Gemeinden des Kantons heimatberechtigte ergeben. &1 
= 2() Proz. waren Bürger eines anderen Kantons und 16 = 4 Proz. 
waren Ausländer. Das Verhältnis ist also im großen und ganzen 
das nämliche. Auch für die gesamte Wohnbevölkerung des Kantons 
ist nach den Resultaten der Volkszählung von 1900 das Verhältnis 
im wesentlichen das gleiche: !/, der Bevölkerung ist in der Wohn- 
gemeinde verbürgert, 36,7 Proz. sind in anderen Gemeinden des 
Kantons heimatberechtigt, 25,3 Proz. sind Bürger anderer Kantone 
und 4,6 Proz. sind Ausländer. 


Bei 89 unserer Kinder ist hervorgehoben, daß sie ganz oder 
teilweise auf öffentliche Kosten erzogen werden. Das betrifft 
in erster Linie alle in einem Waisen- oder Armenhause unter- 
gebrachten Kinder, dann den größeren Teil der in einer Spezial- 
anstalt befindlichen schwachsinnigen, taubstummen oder epileptischen 
und endlich einen kleinen Rest von Kindern, welche verkostgeldet 
oder im Elternhause mit Gemeindeunterstützung erzogen werden. 
Die zahlreichen Fälle indessen, wo die Eltern eines Kindes für 
ihren gewöhnlichen Lebensunterhalt, nicht speziell für die Erziehung 
der Kinder, Armenunterstützung genießen, ebenso die Fälle, wo 
Private und Vereine die Unterstützung geben, sind hier nicht mit- 
gezählt. 

Die Verteilung der gezählten Kinder auf die einzelnen Bürger- 
gemeinden siehe in Tabelle 27. — Die einzelnen Gemeinden er- 
geben hier ein ganz anderes Bild, als aus Tabelle 1, wo die Kinder 
nach ihrem Wohn- und Zählorte auseinander geschieden sind, er- 
sichtlich ist. Dies rührt in erster Linie von der sehr ungleichen 
Stärke der Bürgergemeinden her, welche der Einwohnerzahl durch- 
aus nicht proportional ist. Dann scheinen aber einzelne Gemeinden 
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Tabelle 27. 
Die geistig gebrechlichen Kinder nach dem Bürgerort. 
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Waldstatt 867 7 1 — | — 1 8 9 
Teufen 3715| 13 mea a E e 2 |6 
Bühler 1428 4 _ 1 — — 5 3,5 
Gais 4087 11 1 2 1 4 15 3,7 
Speicher 2940| 7 3 en 4 1 | 35 
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Rehetobel 2 356 20 3 1 — 5 24 | 10,2 
Wald 2099 19 3 2 | — | 7 24 | 11,5 
Grub 823 2 2 3j — | 1 7 9 
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auffallend viel mehr geistig gebrechliche Kinder aufzuweisen als 
andere. Wir werden später darauf zurückzukommen haben. 


16 unserer Kinder, 13 schwachsinnige und 3 taubstumme, sind 
unehelicher Abstammung, das macht 3,73 Proz. der gezählten 
Kinder aus. Unter den im Jahre 1897 im Kanton gezählten geistig 
und körperlich gebrechlichen Kindern waren 1,5 Proz. uneheliche, 
während damals das Verhältnis für die ganze Schweiz über 5 Proz. 
betrug. Da es sich, soweit unser Kanton in Frage kommt, um ganz 
kleine Zahlen handelt, ist auf die Differenzen in den einzelnen 
Prozentsätzen kein Wert zu legen. 
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Tabelle 28. 
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such dispensiert sind | 39 (2) 4 — 3 (1) 1 12 59 (3) 
Taubstumme Kinder. . | 8 2151 1 _ 35 47 
Epileptische Kinder . . | 7(2) a uns — — 4 11 (2) 

















| 8 (1) 2 | 1 51 427 (42) 


Die in () gesetzten (in den Hauptzahlen enthaltenen) Zahlen bedeuten die- 
jenigen Kinder, welche verwahrlost sind. 


Der größte Teil unserer Kinder, über ?/,, wirdim Elternhaus 
auferzogen. Bei Verwandten oder in einer fremden Familie unter- 
gebracht sind nur 19 = 4,5 Proz., im Waisenhaus oder Armenhaus 
sind 27 = 6,25 Proz. und in Anstalten untergebracht 51 = 12 Proz. 


42 unserer Kinder, also ziemlich genau 10 Proz., werden als 
verwahrlost bezeichnet. Ihre Erziehung ist oder war eine höchst 
mangelhafte, so daß in einigen Fällen deswegen die Verbringung 
in ein Waisenhaus oder zu fremden Leuten nötig geworden war. 
Der Prozentsatz dieser Kinder ist ein bedenklich hoher; unter den 
Eltern der schwachsinnigen und epileptischen Kinder — bei den 
Taubstummen zählen wir keine Verwahrlosten — müssen sich viele 
geringwertige Individuen befinden. 


Bei den vom Schulbesuch dispensierten Schwachsinnigen, bei 
den Epileptischen, vor allem aber bei den Taubstummen ist, wie 
früher jeweilen am betr. Ort erwähnt, die Zahl der in einer Spezial- 
anstalt untergebrachten Kinder eine nicht unbeträchtliche; infolge- 
dessen ist das Verhältnis der im Elternhause erzogenen Kinder ver- 
mindert. 


Die Tabelle über die Berufsverhältnisse der Eltern 
spiegelt deutlich das spezifische Erwerbsmilieu unseres Kantons 
wieder. Die Väter (in den Fällen, wo der Vater schon lange ge- 
storben oder unbekannt ist, die Mütter) sind bei 45 Proz. unserer 
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Tabelle 29. 
Beruf des Vaters (resp. der Masten). 
Schwach- | Schwach- | | 
sinnige, |sinnigevom| Taub- | Epilep- | 
Fane a |Schulbesuch stumme | tische Total 
högnchan PT | 
Ausbeutung der toten Erd- | 
rinde . . 1 — l = — 1 
Tanawin. Vieh- 
zucht, Gartenbau. . . 43 13 5 3 64 
Forstwirtschaft, Jagd, Fi- : 
scherei . . 7 — 2 — 9 
Knechte und Handlanger 42 1 4 3 50 
Herstellung v. Nahrungs- 
und Genußmitteln . . 7 — — 1 8 
Herstellung von Kleidern 8 — — — 8 
Herstellung v. Baustoffen 
und Bauten. . . 31 2 3 1 37 
Herstellung v. Gespin- 
sten und Geweben . 137 25 27 2 191 
Bearbeitung der Metalle 
und Maschinen . . . 11 1 — = 12 
Vervielfältigung in Schrift, 
Zeichnung, Herstellung | 
von Büchern . . 5 2 — — 7 
Handel und Wirtschafts- 
wesen. . . : 7 4 = == 11 
Verkot. oar s“ 10 2 4 1 17 
Seelsorge und Unterricht = 1 1 — 2 
Künste . . . 1 — — — 1 
Arbeit ohne nähere Be- 
zeichnung . . .. = 8 — — 8 
Ohne Beruf > e a = = 1 — 1 
Total 310 59 47 | 11 427 











Kinder in der Textilindustrie beschäftigt, 15 Proz. treiben Land- 
wirtschaft und Viehzucht. Der Rest verteilt sich mit 50 + 8 Fällen 
= 13,5 Proz. auf Knechte, Handlanger und Leute ohne nähere Be- 
rufsangabe und mit 114 Fällen auf alle übrigen Berufe = 26,5 Proz. 
Die höheren Berufsarten sind in ganz geringem Maße, nicht einmal 
zu 1 Proz., vertreten. Die Zählung von 1897 hat nur die vom 
Schulbesuch dispensierten Kinder auf den Beruf des Vaters hin 
näher untersucht. Die Zahlen, welche für unseren Kanton sich da- 
bei ergeben haben, stimmen prozentual annähernd mit den unserigen 
überein. Unter der erwerbstätigen Gesamtbevölkerung des Kantons 
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fanden sich anläßlich der Volkszählung von 1900 etwas mehr als 
die Hälfte in der Textilindustrie und 15 Proz. mit Landwirtschaft 
und Viehzucht beschäftigt; über 2 Proz. waren Angehörige der sog. 
freien Berufe (Gesundheits- und Krankenpflege, Unterricht, Seel- 
sorge, Künste). Für die Haupterwerbskategorien bestehen also 
ziemlich die gleichen Prozentverhältnisse zur Gesamtheit der er- 
werbstätigen Einwohner wie bei den Eltern unserer Kinder. Die 
Angehörigen der freien Berufsarten, fast durchweg Leute mit 
höherer Intelligenz und Bildung, scheinen dagegen nur halb so viel 
Anwartschaft auf schwachsinnige usw. Kinder zu haben, als ihrer 
numerischen Vertretung in der gesamten Erwerbsbevölkerung ent- 
sprechen würde. Auch SCHLESINGER !') hat gefunden, daß aus schlecht- 
genährten, schlecht wohnenden Familien viel mehr Debile stammen, 
als aus besser situierten Familien. l 





Wir wenden uns nun zur Besprechung der Ergebnisse der drei 
Fragen über die eventuellen Ursachen des bei unseren gezählten 
Kindern vorliegenden Gebrechens. Dabei müssen wir aber von vorn- 
herein darauf aufmerksam machen, daß einerseits die bezügliche 
Fragestellung, insbesondere was die Frage nach der Erblichkeit an- 
belangt, sehr kurz gehalten ist, um die Zählkarten nicht allzusehr 
zu belasten und dem Zähler nicht eine allzu große Arbeit aufzu- 
bürden; andererseits wurden in Berücksichtigung vorgebrachter Be- 
denken die Zähler angewiesen, die auf die Ätiologie bezüglichen 
Nachforschungen mit aller Diskretion und ohne verletzende Ein- 
dringlichkeit zu machen. Die Folge davon mußte eine im allge- 
meinen ungenügende Beantwortung der betr. Fragen sein. Wo die 
Eltern nicht von sich aus die nötigen Angaben machten oder wo 
eine vorhandene erbliche Belastung nicht jedermann am Orte bekannt 
war, wurden meistens weitere Nachfragen unterlassen. In manchen 
Fällen wurde vom Zähler die Hereditätsfrage gar nicht beantwortet, 
sei es, daß es ihm unmöglich, sei es, daß seiner Meinung nach die 
betr. Frage wertlos erschien. Soweit aus anderen Gründen die Zähl- 
karten ergänzt werden mußten, bemühte sich der Verf., auch für die 
ätiologischen Fragen präzise und zuverlässige Antworten zu erlangen. 
Das war aber lange nicht für alle Karten möglich, so daß es keinem 
Zweifel unterliegen kann, daß unsere Ergebnisse bezüglich der Ätio- 
logie nur Minimalzahlen bedeuten. 

In bezug auf die wichtigste Frage, diejenige nach der erb- 
lichen Belastung, ergeben unsere Zählkarten folgendes Bild: 


a) SCHLESINGER, l. c. 
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Tabelle 30. 
Erbliche Belastung. 
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Tabelle 30 (Fortsetzung). 
Erbliche Belastung 
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Der Besprechung der beiden vorstehenden Tabellen müssen wir 
vorausschicken, daß in den nicht seltenen Fällen, wo Belastung durch 
mehrere Familienglieder bestand, nur die für die Zählperson wich- 
tigste belastende Person berücksichtigt wurde; wo also Eltern und 
Großeltern, oder Eltern und Geschwister zugleich belastende Momente 
aufwiesen, wurden nur die Eltern, wo Großeltern und Geschwister 
miteinander in Betracht kamen, nur die ersteren in der Tabelle 
verwertet. Jede Zählkarte fand in der Tabelle ihre Verwendung, 
wie die Kontrolle der Summen ergibt. Soweit unsere Zählung also 
Geschwister betroffen hat, welche miteinander die ganz gleiche Be- 
lastung teilen, sind diese belastenden Momente an ihrem Platze für 
jede Karte notiert worden. 

Trotz der einleitend erwähnten Unvollkommenheit unserer 
Zählung haben wir hinsichtlich der erblichen Belastung Werte ge- 
funden, welche die von Drem +) eruierten Zahlen für die Gesunden 
bedeutend übertreffen und ziemlich genau auf gleicher Höhe stehen 
wie die für Geisteskranke bekannten Belastungszahlen. Vor allem 
ist auch hier wieder im Gegensatz zur erblichen Belastung gesunder 
Individuen hervorzuheben, daß die direkte Belastung durch die 
Eltern am meisten in Betracht fällt; 51 und noch mehr Pro- 
zent unserer sämtlichen Fälle weisen direkte Be- 
lastung auf. Dabei können wir nicht unterlassen, nochmals dar- 
auf hinzuweisen, daß das Minimalwerte sind, weil unter den Fällen 
ohne bekannte Belastung zweifelsohne noch solche enthalten sind, 
die tatsächlich erblich belastet sind. 

Die beiden hauptsächlichsten belastenden Faktoren sindSch wach- 
sinn und Trunksucht der Vorfahren. Namentlich bei den schwach- 
sinnigen Kindern weist ein reichliches Drittel der Fälle mit bekannter 
Belastung unter den Eltern, Großeltern, Geschwistern, Onkeln oder 
Tanten schwachsinnige Verwandte auf; der siebente Teil sämtlicher 
gezählter schwachsinnigen Kinder und der fünfte Teil aller derjenigen 
mit bekannter Belastung hat Eltern, die schwachsinnig sind. — Noch 
ärger steht es mit Rücksicht auf die Belastung durch Trunksucht. 
Beinahe ein Drittel sämtlicher Fälle und fast die Hälfte der Fälle mit 
bekannter Belastung weisen in der näheren Verwandtschaft Trunk- 
süchtige auf. Bei 30 Proz. aller gezählten Schwachsinnigen, bei 31,9Proz. 
der Taubstummen und bei 27,2 Proz. der epileptischen Kinder waren 
eines der Eltern oder beide dem Trunke ergeben! 


1) Orro Diem, Die psychoneurotische, erbliche Belastung der Geistes- 
gesunden und der Geisteskranken. Arch. für Rassen- und Gesellschafts- 
biologie, 1905, S. 215 ft. 
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Das sind ganz bedenkliche Zahlen, welche die für geistig gesunde 
Personen gefundenen Prozentsätze und sogar die für die Geisteskranken 
eruierten weit hinter sich zurücklassen. Und warum sind diese Zahlen 
so bedenklich? Weil nach den an anderen Orten und unter anderen 
Verhältnissen hundert und hundertfach gemachten Erfahrungen und 
nach den Ergebnissen wissenschaftlicher Experimente an Tieren die 
Trunksucht der Vorfahren und in erster Linie der Eltern als die 
Ursache des Schwachsinns oder der Taubstummheit und Epilepsie 
der Kinder angesehen werden muß, wenn keine andere Ursache er- 
kenntlich ist. Ziemlich genau 30 Proz. der von uns ge- 
zählten geistig gebrechlichen Kinder, dieser bedauerns- 
werten Geschöpfe, welche für ihre Erziehung und oft noch für ihre 
spätere Versorgung intensive Anstrengungen und Opfer seitens des 
Gemeinwesens erfordern, hätten also vor ihrem traurigen Los 
bewahrt werden können, wenn ihre Eltern nüchtern 
gewesen wären. Derartige Konstatierungen werfen ein grelles 
Licht auf die noch immer viel zu große Sorglosigkeit vieler Be- 
hörden und weiter Kreise der Bevölkerung hinsichtlich der Schädi- 
gungen des Alkohols und lassen alle Bestrebungen begrüßen, welche 
gegen den Genuß geistiger Getränke gerichtet sind. 

(Schluß folgt.) 


eee 
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Unterscheidet sich das Unterrichtsverfahren in der Schwach- 
begabtenschule prinzipiell von dem in der Normalenschule? 


Von 
K. Ziegler, Köln a. Rh. 


Man kann in den Kreisen der Schwachbegabtenlehrer immer 
häufiger die Behauptung hören, das Unterrichtsverfahren bei Schwach- 
begabten sei ein prinzipiell anderes als das bei geistig normalen 
Kindern. Daß die Schwachbegabtenlehrer zu solchen und ähnlichen 
Urteilen kommen, läßt sich recht wohl verstehen. Einmal macht 
jeder Schwachbegabtenlehrer die Erfahrung, daß die unterrichts- 
technischen Kenntnisse und Fertigkeiten, die er aus dem Volks- 
schulunterricht mitbringt. für eine sachgemäße Behandlung geistig 
minderwertiger Kinder nicht ausreicht, und zum andern muß es 
sich der Schwachbegabtenlehrer nicht selten gefallen lassen, daß 
seine Arbeit von Kollegen der Normalenschule mehr oder weniger 
deutlich mit einer gewissen Geringschätzung beurteilt wird. Darum 
ist es keineswegs verwunderlich, wenn der Schwachbegabtenlehrer 
in dem Bestreben, den Wert und die Bedeutung seiner heilpäda- 
gogischen Tätigkeit recht augenfällig hervortreten zu lassen, diese 
in schärfstem Kontrast der Volksschularbeit gegenüberstellt und den 
Unterschied zwischen den beiden als einen prinzipiellen bezeichnet. 
Aber ist er damit tatsächlich im Recht? Eine objektive Prüfung 
dieser Frage scheint nicht überflüssig zu sein. Denn wenn sich 
jene Behauptung nicht auf Grund rein sachlicher Erwägungen recht- 
fertigen läßt, dann läuft der Schwachsinnigenlehrer Gefahr, sich 
durch ein Festhalten an ihr dem Vorwurf mangelnder theoretischer 
Gründlichkeit, vielleicht gar dem der lächerlichen Selbstüberhebung 
auszusetzen. 

Daß die Verschiedenheit der Unterrichtspläne kein Recht 
gibt zur Konstatierung eines prinzipiellen Unterschiedes zwischen 
den Unterrichtsmethoden, versteht sich von selbst. Die Stoffpläne. 
d. h. also Zahl, Inhalt und Umfang der einzelnen Lehrfächer sowie 
die Art ihrer Kombinierung usw., können sehr verschieden sein, 
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ohne daß dadurch das Unterrichtsverfahren im einzelnen Fall ein 
anderes sein muß. Wer das nicht anerkennen wollte, der müßte 
z. B. einen grundsätzlichen Unterschied annehmen zwischen der 
Unterrichtsweise einklassiger und mehrklassiger Schulen, zwischen 
der Unterrichtsform der Volksschule und der Realschule usw., und 
das läßt sich doch offensichtlich mit der Tatsache einer vom Stoff 
unabhängigen allgemeinen Unterrichtslehre nicht vereinigen. 

Eine prinzipielle Verschiedenheit der Unterrichtsarbeit auf zwei 
verschiedenen Gebieten kann demnach nur im Unterrichtsverfahren, 
in der auf die Psychologie gegründeten allgemeinen Unterrichts- 
methode zutage treten. Aber auch hier darf nicht jeder Unter- 
schied als ein prinzipieller angesprochen werden. Von prinzipiellen 
Differenzen zu reden hat man offenbar nur dann ein Recht, wenn 
es sich um qualitativ verschiedene Unterrichtsprinzipien handelt. 
In diesem Sinne bestehen prinzipielle Gegensätze z. B. zwischen 
einem verbalen und einem rationalen, zwischen dem synthetischen 
und analytischen Unterrichtsverfahren. Nicht aber hat man es mit 
prinzipieller Verschiedenheit zu tun, wenn es sich um ein quanti- 
tatives Mehr oder Weniger, um eine stärkere oder geringere Be- 
tonung einzelner oder mehrerer allgemein gültiger Unterrichts- 
grundsätze handelt. Wie steht es nun in dieser Hinsicht mit dem 
Unterschied zwischen der Methode der Schwachbegabtenschule und 
derjenigen der Normalenschule? 

Zunächst muß man sich klar machen, daß auch das geschwächte 
oder gehemmte Geistesleben unserer Kinder genau nach denselben 
Gesetzen verläuft wie das normale und gesunde Geistesleben der 
Volksschüler. Dort wie hier stellen die Empfindungen (Wahr- 
nehmungen) und Gefühle .die Grundelemente alles psychischen Ge- 
schehens dar. Dort wie hier bilden sich auf dem Wege der Asso- 
ziation aus Empfindungen und Wahrnehmungen Vorstellungen und 
Begriffe, die vom Gedächtnis festgehalten und nach denselben Ge- 
setzen reproduziert werden bzw. sich in höhere Bewußtseinsgebilde 
umwandeln. Dort wie hier stehen endlich die Gefühls- und Willens- 
vorgänge zu dem Inhalt des (Gegenstandsbewußtseins in gleicher 
funktionaler und kausaler Beziehung. Qualitativ hat man es also 
stets mit denselben psychischen Gesetzen zu tun; die Lernprozesse 
verlaufen genau nach den gleichen Prinzipien. Verschieden dagegen 
sind der Umfang und der Reichtum der Bewußtseinsinhalte, die 
Klarheit und Deutlichkeit der einzelnen Bewußtseinselemente, die 
Mannigfaltigkeit der assoziativen Beziehungen, namentlich aber 
Tempo, Dauer, Lebhaftigkeit, Eindringlichkeit und Präzision der 
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psychischen Prozesse. Daraus folgt a priori, daß, die Abhängigkeit 
der Unterrichtsmethode von der Natur und dem Wesen des geistigen 
Lebens als feststehende Tatsache vorausgesetzt, auch die Unter- 
richtsgrundsätze in den beiden Schularten nicht prinzipiell ver- 
schieden sein können. 

Widerspricht diesem aprioristischen Schlusse aber nicht die 
Erfahrung, d. h. befinden sich unter den vielen Sondermaßnahmen, 
die der Schwachbegabtenunterricht im Gegensatz zum Unterricht in 
der Normalenschule kennt, tatsächlich keine, die etwas prinzipiell 
anderes darstellen ? 

Wir alle wissen, welch große Anstrengungen z. B. im Rechen- 
unterricht gemacht werden, um den schwachbegabten Kindern die 
(@ewinnung klarer und sicherer Zahlvorstellungen und das Erfassen 
und Erlernen der Rechenoperationen zu erleichtern. Versuche auf 
Versuche werden angestellt, Anschauungsmittel auf Anschauungs- 
mittel ersonnen, Methoden auf Methoden erdacht, die alle (wenigstens 
äußerlich) über den Rahmen des Rechenbetriebes in der Normalen- 
schule hinausgehen. Aber überschreitet auch nur eine dieser Sonder- 
maßnahmen den Lernweg, der dem Unterricht seit Pestalozzis Zeit 
durch die altberühmte Trias Anschauen, Denken, Anwenden vor- 
gezeichnet ist? Was die Sondermaßnahmen Neues bringen, sind 
nicht neue, bisher unbekannte Lernwege, sondern nur andere 
Manieren des Vorwärtsschreitens, die auf eine Erleichterung der 
Lernarbeit abzielen. Diese Erleichterung wird erstrebt durch Ver- 
langsamung des Lerntempos, durch Verkleinerung der einzelnen 
Lernschritte und durch Anwendung künstlicher Lehr- und Lern- 
hilfsmittel. Der Grundcharakter und das Wesen der Unterrichts- 
methode sind die alten, neu aber ist die detaillierte Ausgestaltung 
und Vertiefung dieser Methode nach Maßgabe der besonderen Be- 
dürfnisse der Natur des schwachbegabten Kindes. Was die Zög- 
linge der Normalenschule in einem umfassenden Hauptlernakt in 
sich aufnehmen, das muß den Schwachen in so und soviel ausein- 
andergelegten Teilakten beigebracht werden. Im Grunde tun wir 
also dasselbe, was die Volksschule auch tut, nur sukzessiver, lang- 
samer und gründlicher. Bildet die Anschauung in der Volksschule 
das Fundament des Unterrichtes, so bleibt bei uns aller Unterricht 
bis in die Spitze der Unterrichtspyramide hinauf durchweg direkter 
Anschauungsunterricht. Verlangt man von dem Volksschulunterricht. 
daß er praktisch sei, so muß der Schwachbegabtenunterricht sich 
noch viel enger, durchgängiger und intensiver an das alltägliche 
und persönliche Leben der Kinder anschließen. Stets handelt es 
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sich nur um eine graduelle Steigerung der schon bestehenden Prin- 
zipien, nicht aber um eine inhaltliche Veränderung derselben oder 
um eine Einführung völlig neuer Grundsätze. Und all diese Er- 
weiterungen und Steigerungen der allgemein anerkannten Unter- 
richtsprinzipien führen letzten Endes immer zu Maßnahmen, die die 
Volkschule bloß deswegen nicht kennt, weil sie sie nicht nötig hat, 
weil sie — mit anderen Worten — den Unterricht mit Schülern, 
die von Haus aus bereits springen und hüpfen können, nicht mit 
Übungen im Gehen und Stehen zu beginnen braucht. 

Nun könnte man allerdings einwenden, das prinzipiell Neue des 
Schwachbegabtenunterrichtes liege zum Teil gerade in der Not- 
wendigkeit, den geistig Zurückgebliebenen Fertigkeiten und Kennt- 
nisse zu übermitteln, die das normale Kind bereits mit zur Schule 
bringe. Allein auch hier wieder handelt es sich mehr um eine 
Verschiedenheit des Stoffes als um eine solche der Methode. Denn 
daraus, daß unsere schwachen Kinder sich jene elementarsten Dinge 
bis zu ihrem Schuleintritt nicht oder nur unvollkommen angeeignet 
haben, folgt keineswegs, daß bei ihnen die der geistigen Aufnahme 
dieser Elemementarkenntnisse zugrunde liegenden psychischen Pro- 
zesse qualitativ andere seien als bei ihren normalen Kameraden, 
und dementsprechend kann hier auch nicht von einer prinzipiell 
anderen Lernmethode die Rede sein. Im Gegenteil, der Schwach- 
begabtenunterricht ist ja gerade bemüht, den Verlauf des natür- 
lichen, naiven Lernens künstlich möglichst getreu nachzuahmen. 

Nun begegnet man in der Schwachbegabtenschule gerade auf 
dem Gebiet des elementarsten, grundlegenden Unterrichtes allerdings 
hin und wieder Lernmitteln und Unterrichtsmaßnahmen, die bei 
flüchtiger Betrachtung tatsächlich den Eindruck von etwas prinzi- 
piell Anderem und Neuem erwecken. Und gerade diese Dinge 
pflegen zur Demonstration eines prinzipiellen Unterschiedes zwischen 
dem Normalen- und dem Abnormenunterricht in erster Linie heran- 
gezogen zu werden. Sieht man indes näher zu, so findet man, daß 
es sich dabei nicht selten um Maßnahmen handelt, die auch im 
Schwachbegabtenunterricht höchst überflüssig und unnötig sind. Es 
liegt nun einmal in der Tendenz des Schwachbegabtenunterrichtes, 
Sehwieriges zu erleichtern und Kompliziertes zu vereinfachen. Die 
strenge und systematisch allseitige Durchführung dieses Prinzipes 
führt aber sehr leicht zu einer extremen Erleichterungs- und Ver- 
einfachungssucht. Es entwickelt sich allmählich ganz unbewußt die 
Anschauung, als könnte das schwache Kind ohne künstliche Hilfs- 
mittel und Maßnahmen überhaupt nichts lernen und als müßte in 
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der Schwachbegabtenschule prinzipiell alles anders gemacht werden 
als in der Volksschule. Man vereinfacht nur um zu vereinfachen, 
aber nicht weil ein Bedürfnis darnach besteht; man sieht Schwierig- 
keiten, wo in Wirklichkeit gar keine sind; oder das Bedürfnis nach 
Erleichterung ist vorhanden, man kommt ihm aber auf höchst un- 
natürlichem und kompliziertem Wege entgegen. Daraus entspringt 
dann eine Unterrichtstendenz, die nicht untreffend schon als Lehr- 
mittel- oder Methodenmaterialismus charakterisiert wurde. Ein 
Beispiel möge dies näher zeigen. Daß im Anschauungsunterricht 
der Übergang vom Gegenstand zum Bild dem Kinde einen gewissen 
Abstraktionsakt zumutet, steht außer allem Zweifel. Aber dieser 
Abstraktionsprozeß bedeutet eine so minimale psychische Leistung, 
daß auch das allerschwächste Kind, wenn es nicht direkt bildungs- 
unfähig ist, ihn zu bewältigen vermag. Oder sollte ein Kind, das 
z. B. ein Haus und einen Baum in natura ohne Schwierigkeit aus- 
einanderhält (und diese Fähigkeit muß doch unbedingt vorhanden 
sein, wenn man zur Betrachtung von Bildern übergehen will), diese 
Objekte nicht wiedererkennen, wenn sie ihm zum erstenmal in (guter) 
bildlicher Darstellung gezeigt werden? Darum bedarf der Übergang 
vom Gegenstand zum Bild auch keiner besonderer unterrichtlicher 
Maßnahmen, höchstens vielleicht der der Übung. Der Schwach- 
begabtenlehrer gibt sich damit jedoch nicht zufrieden. Die logische 
Analyse des Übergangs vom Gegenstand in natura zur bildlichen 
Darstellung sagt ihm, daß sich zwischen diesen beiden Stufen der 
Erscheinungsformen eine dritte befinde, die dreidimensionale plasti- 
sche Darstellung des Gegenstandes, die einerseits nicht mehr das 
Objekt selbst, andererseits aber auch noch nicht das nur flächenhaft 
(zweidimensional) wiedergegebene Abbild desselben ist. Darum, so 
folgert der Schwachbegabtenlehrer weiter, muß auch psychologisch 
(also beim Lernprozeß) dieser Übergang vom natürlich Körperlichen 
zum bildlich Flächenhaften durch besondere Lernakte markiert und 
„vermittelt“ werden. Die praktische Verwirklichung dieser Idee tritt 
uns in den bekannten Formenbrettern entgegen, soweit diese Lebens- 
figuren darstellen.') Daß diese und ähnliche Sondermaßnahmen, die sich 
bei näherer Prüfung auch für dieSchwachbegabtenschule als überflüssig 


1) Dabei sei ausdrücklich bemerkt, daß, selbst wenn eine anschauliche 
Vermittlung des Überganges vom Körperhaften zum Bildlichen psycho- 
logisch nötig wäre, dieser Übergang speziell durch jene Lebensfiguren der 
Formenbretter eher verwirrt und erschwert als erleichtert wird. Denn 
es ist doch klar, daß aus Brettchen ausgeschnittene Figuren, die nur das 
Profil der betreffenden Gegenstände widergeben, im übrigen aber alle gleich 
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erweisen, nicht als prinzipielles Unterscheidungsmerkmal des Schwach- 
sinnigenunterrichtes angeführt werden können, liegt auf der Hand. 
Nun gibt es in der Schwachsinnigenerziehung aber doch auch 
Maßnahmen, die im Vergleich zu der bisherigen Unterrichts- und 
Erziehungsweise der Volksschule tatsächlich etwas Neues und Anderes 
darstellen. Es sei nur an den Grundsatz der individuellen Behand- 
lung der Zöglinge erinnert, der in der Heilpädagogik eine so wichtige 
Rolle spielt, ferner an das Prinzip des Werkunterrichtes, das eine 
engste organische Verbindung zwischen theoretischem Lernen und prak- 
tischer Betätigung darstellt. Hier hat man es zweifellos mit prinzipiell 
neuen Erziehungs- und Unterrichtsmaximen zutun. Allein die Frage ist, 
ob die Schwachbegabtenschule diese Grundsätze als etwas speziell 
Heilpädagogisches ausschließlich für sich in Anspruch nehmen darf. 
Das eben wird man, und nicht mit Unrecht, bestreiten können. 
Tatsache ist, daß die Wichtigkeit dieser Grundsätze zuerst auf 
dem Boden der Schwachbegabtenschule erkannt und daß diese Grund- 
sätze hier auch zuerst in der Praxis eingeführt und erprobt wurden. 
Das ist und bleibt ein Verdienst der Heilpädagogik. Tatsache ist 
ferner, daß es jahrelang schien, als sollten diese Unterrichts- und Er- 
ziehungsmaximen Bildungsprinzipien ausschließlich der Heilpädagogik 
sein und bleiben. Allein heute zweifelt kein Mensch mehr daran, 
daß diese Maximen auch für die Erziehungsarbeit der Volksschule 
von der allergrößten Bedeutung sind. Gerade unsere die Eigenart 
der Einzelpersönlichkeit so hoch schätzende Zeit ist ja erfüllt von 
de: Rufe nach einer weniger schematisierenden und mehr in- 
dividualisierenden Erziehung der heranwachsenden Jugend, und 
wenn die Volksschule diesem Rufe in der Praxis noch so wenig 
Folge leistet, so ist daran keineswegs Nichtanerkennung dieses Er- 
ziehungsprinzipes schuld, sondern der Umstand, daß die äußeren 
Verhältnisse der Volksschule (hohe Frequenz der Klassen) eine Ver- 
wirklichung dieser Idee nicht oder nur unvollkommen gestatten. 
Dagegen ist gegenwärtig das Prinzip des „Werkunterrichtes“ mit 
aller Macht bemüht, sich theoretisch und praktisch als eine all- 
gemeine Erziehungs- und Unterrichtsmaxime durchzusetzen. Man 
blicke nur in die Zeitschriften und Versammlungen unserer Kollegen 
von der Volksschule: Allüberall machen sich bald drängend und 
stürmisch, bald tastend und vorsichtig abwägend Bewegungen geltend, 
die im Grunde alle darauf abzielen, den Unterricht aus den Fesseln 
dick sind, keinen Objekten der Wirklichkeit entsprechen, den Tastsinn 


der Kinder total irreführen und aus dem Abstraktionsweg vom Körper- 
lichen zum Bildlichen vollständig herausfallen. 
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der Theorieherrschaft zu befreien und ihn neu zu gestalten nach 
den Prinzipien des tätigen, schaffenden Lernens. Darf man an- 
gesichts dieser Bestrebungen behaupten, jene Grundsätze seien 
Momente, die die Methode des Schwachbegabtenunterrichtes prin- 
zipiell von der der Normalenschule trennten ? 

Es ist eine bekannte Tatsache, daß erst die systematische Be- 
obachtung und Behandlung kranker Menschen zur richtigen Kenntnis 
der Bedingungen einer normalen und naturgemäßen Lebensweise 
führte. Deshalb fiel es aber niemand ein, die normale Lebensweise 
als etwas speziell nur den Kranken Zukommendes zu betrachten, 
sondern man folgerte daraus, daß die Maßregeln, die in besonderer 
Weise zur allgemeinen Stärkung des kranken und schwachen 
Organismus beitragen, in ihren wesentlichsten Grundzügen auch für 
den gesunden Organismus am zweckmäßigsten und zuträglichsten 
sein müßten. Ganz ähnlich liegt das Verhältnis zwischen der 
geistigen Diät der schwachbegabten Kinder und der der normalen 
Kinder. In den Grundzügen können diese nicht verschieden sein 
Alle Beobachtungen und Erfahrungen, die wir in bezug auf eine 
zweckmäßige Anpassung des Unterrichtes an die schwache Kindes- 
natur machen, sind zugleich auch Fingerzeige für eine natur- 
gemäßere Gestaltung der Methode des Normalenunterrichtes. Es 
ist auch gar nicht ausgeschlossen, daß sich im Schoße der Heil- 
pädagogik noch Keime für bedeutsame allgemeine Erziehungsideen 
der Zukunft entwickeln. Stichhaltige Argumente für die Behauptung 
eines prinzipiellen Unterschiedes zwischen der Unterrichtsarbeit 
der Schwachbegabtenschule und der der Normalenschule lassen sich 
demnach nicht auffinden. Selbstverständlich wäre es aber grund- 
falsch, daraus folgern zu wollen, daß nun auch hinsichtlich der An- 
forderungen, die die Erziehungsarbeit in den beiden Schulgattungen 
einerseits an das unterrichtstechnische Können und andererseits an 
die psychischen und physischen Kräfte der Lehrenden stellt, kein 
Unterschied bestehe. Tatsache ist und bleibt einmal, daß der Beruf 
des Heilpädagogen eine besondere Vorbildung erfordert, und zum 
anderen, daß die Unterrichtsarbeit in der Schwachbegabtenschule 
die Nervenkraft des Lehrers in viel höherem Maße verbraucht als 
die in der Normalenschule. Diese Tatsachen stehen mit dem oben 
Gesagten auch in keinerlei logischem Widerspruch. 
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Ein Schwachsinns-Prüfungskasten 


Von 
W. Weygandt, Hamburg 


Mit 1 Textfigur 


Alsich am 3.VI. 1905 aufder 2. Landesversammlung des Bayerischen 
Medizinalbeamtenvereins zu Würzburg ein Referat „über die geistige 
Minderwertigkeit im schulpflichtigen Alter“ erstattete,') beschrieb 
und demonstrierte ich auch einen Prüfungskasten, der die wichtigsten 
Objekte zur Untersuchung Schwachsinniger und Minderwertiger vor 
allem jugendlichen Alters in systematisch geordneter Weise neben- 
einander enthielt und den ich sowohl in der Universitätspoli- 
klinik für Psychisch-Nervöse zu Würzburg wie auch in der Irren- 
anstalt Friedrichsberg zu Hamburg, ferner auch in meiner Privat- 
praxis, bei entsprechenden Fällen zur Anwendung brachte. Von einer 
spezielleren Beschreibung habe ich jedoch Abstand genommen, da 
meiner Ansicht nach, so praktisch auch eine derartige Zusammen- 
stellung zu bestimmten Zwecken sein mag, doch schließlich jeder 
auf diesem Gebiete erfahrene Arzt ohne große Schwierigkeiten 
sich eine ähnliche Kollektion zusammenstellen könnte, ähnlich wie 
z. B. auch zur Aphasieprüfung eine speziell hierfür bestimmte Samm- 
lung von Objekten empfehlenswert, doch ohne besondere Mühe von 
jedem Neurologen zusammenstellbar ist. Später wurde mir eine bei 
den Hamburger Hilfsschulen gebrauchte Sammlung bekannt, die von 
anderen, mehr normalpsychologischen und -physiologischen Gesichts- 
punkten ausgeht und systematische Prüfung der Sinnesorgane, des 
Formensinnes usw. anstrebt. 

Nachdem zu Beginn 1910 Professor Dr. FickEr vom Berliner Hy- 
gienischen Institut bei den im Auftrage des K. Preußischen Kultus- 


1) Zeitschrift für Medizinalbeamte, 1905, Bd. 18, 2. Beilage, offiz. 
Bericht, 8. 37 ff. 





364 W. WEYGANDT, 








"TOJSBYSIUNNIT-SUUISUOBAAYOS 








Ein Schwachsinns-Prüfungskasten. 365 


ministeriums stattfindenden Vorarbeiten zu einer Gesamtausstellung 
der Unterrichtshygiene in Deutschland für die Brüsseler Weltaus- 
stellung spontan die Aufforderung an mich gerichtet hatte, den er- 
wähnten Prüfungkasten zur Verfügung zu stellen, habe ich mich nach 
einigem Bedenken entschlossen. die vor ca. 8 Jahren besorgte Kollektion 
noch einmal durchzuarbeiten und zum Zwecke der Ausstellung in 
Brüssel zu vervollständigen, woraufhin ich ein in der Irrenanstalt 
Friedrichsberg neu hergestelltes Exemplar zu dem gedachten Zwecke 
übersandte.!) 
Die wesentlichsten Punkte des Inhalts sind folgende: 


1. Zur Prüfung auf rein optische Auffassung dienen zuerst ein- 
fache Objekte der Umgebung wie Löffel, Tasse, Körbchen. 

2. Eine gewisse Abstraktion von dem Eindruck des natürlichen 
Objekts bieten zunächst Nachbildungen in natürlicher Größe: Atrap- 
pen von Apfel und Birne, Wurst, künstliche Maus, Vogel, Frosch. 
Die Aufgabe des Erkennens ist hier schwieriger, weil wesentliche 
Bestandteile des Gesamteindrucks wegfallen, in den angeführten 
Beispielen besonders Geruch, bzw. Bewegung. 

3. Nachbildung von Objekten der Umgebung in verkleinertem 
Maßstabe: Stuhl, Hühner, Soldat und Kanone, Pferdchen. 

4. Nachbildung von Objekten der Umgebung in verkleinertem 
Maßstabe unter Verzicht auf plastische Form: Flaches Modell von 
Tieren usw. 

5. Nachbildung von Objekten der Umgebung in verkleinertem 
Maßstabe ohne den Faktor der Farbe: Hölzernes Pferdehen. 

6. Figuren ohne Farbe und ohne volle Plastik der Form. 

7. Optische Eindrücke verbunden mit lebhaftem taktilen Reiz: 
Bürste, Schwämmchen. 

8. Lebhafter optischer Eindruck: Elektrische Taschenlampe. 

9. Akustische Eindrücke: Klingel, Pfeife, Spieldose. Hierbei 
empfiehlt sich noch eine sog. Kinderpistole, die auch für Gruppe 15 
in Betracht kommt; auf der Abbildung ist sie nicht mit dargestellt. 

10. Objekte der Umgebung, deren Handhabung etwas Vorsicht 
erfordert: Messer, Gabel. 

11. Objekte der Umgebung zum Hantieren: Schloß mit Schlüssel, 
Puppe zum Auskleiden. 

12. Objekte zur Prüfung der Geschicklichkeit: Bälle und Kreisel. 





!) FICKER, Fortschritte der Schulhygiene. Nach den Vorführungen 
auf der Deutschen Unterrichtsausstellung zu Brüssel 1910, erschienen bei 
P. JOHANNES MÜLLER, Verlag für Schulhygiene, Charlottenburg 1910. 
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13. Objekt mit akustischem Reiz zur Prüfung der Geschicklichkeit 
und Nachahmungsfähigkeit: Kinderklavier. 

14. Bewegliche Objekte: Laufende Maus, Schildkröte, flatternder 
Schmetterling, rollende Figuren, hüpfender Frosch, kleines Automobil. 

15. Eine besonders schwierige Aufgabe ist die Prüfung der 
Affekterregbarkeit. Als unangenehme Eindrücke können gewählt 
werden Modelle einer beweglichen, häßlichen Spinne, eines Käfers, 
ferner ein sogenanntes Überraschungskästchen, bei dessen Öffnung 
eine zwei Meter lange Schlange hervorspringt. 

Allenfalls können auch bunte Glaskugeln verwendet werden, die 
vor den Augen des Kindes zu zerbrechen sind. 

16. Prüfung auf Gewichtstäuschung (sogenanntes DEMmooRr'sches 
Phänomen): zwei gleich schwere, verschieden große Gegenstände, 
wie die beiden verschiedenfarbigen Zylinder in der Sammlung, werden 
von Normalen infolge der Assoziation der Korrelation zwischen Ge- 
wicht und Größe falsch geschätzt, indem das kleinere für schwerer 
gehalten wird, während Kinder unter 6 Jahren, schwach Befähigte 
unter dem 14. Jahr, sowie Schwachsinnige jeden Alters die täuschende 
Assoziation nicht überlegen, sondern meist das kleinere Gewicht 
als leichter oder auch beide als gleich schwer bezeichnen. 

17. Zur Prüfung der manuellen Geschicklichkeit bei Sachen des 
täglichen Gebrauchs dienen die Modelle zum Zuknöpfen und zum 
Zuschnüren. 

18. Zur Prüfung der Geschicklichkeit der Augen und der Hände 
dienen Legespiel- und Baukasten. 

19. Zur Prüfung etwaiger zeichnerischer und plastischer Fähig- 
keit dienen Buntstifte und Piastilin-Modellierkasten. 

20. Zur Prüfung des optischen Erkennens dienen fernerhin Bilder 
mannigfacher Art, und zwar 

a) farbige Bilder, einfache und komplizierte, 
b) schwarz-weiße Bilder, 
c) Silhouetten. 

Nicht aufgenommen sind Objekte, die der Untersucher gewöhnlich 
bei der Hand hat, wie Nadel, Zündhölzer, Taschentuch, Taschenuhr, 
natürlich auch nicht leicht verderbende Objekte wie etwa frisches 
Obst, obwohl gerade die Unterscheidung dessen von dem entsprechen- 
den Modell in natürlicher Größe besonders interessante Beobachtungs- 
möglichkeiten geben kann. Schließlich ist auch Abstand genommen 
von allen auf Schulkenntnissen fußenden Methoden, wie Lesen, 
Schreiben, Rechnen. 

Es kommt bei der Anwendung selbstverständlich auf die Be- 
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rücksichtigung der alten pädagogischen Regel an, daß man vom 
Einfachen zum Zusammengesetzten und vom Bekannten zum Un- 
bekannten vorwärts schreiten soll. Es ist gewissermaßen der umge- 
kehrte Weg wie bei der anderen Zwecken dienenden HEILBRONNER- 
schen Methode. Keineswegs kann ich den Abstraktionsakt beim Über- 
gang vom Gegenstand zum Bild für so unbedeutend halten, wie es 
ZIEGLER in seinem Aufsatz derselben Nummer dieser Zeitschrift tut. 

Zweifellos läßt sich die Sammlung unschwer variieren, indem 
an der entsprechenden Stelle andere, ebenso gut sich einfügende 
Objekte gewählt werden. Ein besonders schwieriger Punkt ist 
immer die Prüfung des aftfektiven Verhaltens. Die Frage, ob heitere 
Gefühlstöne auslösbar sind, läßt sich auch durch Anwendung von 
Geschmacksreizen, besonders von wohlschmeckenden Dingen (Scho- 
kolade, Kuchen, Bonbons, frischem Obst usw.) berücksichtigen, die 
nicht in eine Sammlung von „Dauer-Präparaten“ hineinpassen. Aber 
auch schon die in der Sammlung befindlichen Nachbildungen von 
Tieren, besonders die beweglichen Objekte, lösen in normaler Weise 
heitere Stimmung aus, ebenso viele akustische Reize, wie die 
Spieldose. Schreck und Erregbarkeit lassen sich außer durch 
taktile auch durch heftige akustische Reize berücksichtigen, etwa 
Schuß mit einer kleinen Pistole und dergleichen. Bei tief- 
stehenden und vor allem von vornherein apathisch erscheinenden 
Kindern wird man derartige intensive Reize heranziehen, Nadelstich, 
Schuß usw., wie ich gelegentlich auch einmal bei der psychologischen 
Untersuchung von Tieren, als ich den psychischen Einfluß der Schild- 
drüsenentfernung auf Ziegen und Schweine prüfte, gerade Revolver- 
schüsse zweckmäßig verwerten konnte. 

Wird eine größere Anzahl von Kindern in systematischer Weise 
der Reihe nach mit den verschiedenen Nummern des Prüfungskastens 
untersucht, so läßt sich auch ein anschauliches Vergleichsmaterial 
erzielen. Aber vor allem bei der Einzeluntersuchung wird der Prak- 
tiker sich leicht daran gewöhnen, die wichtigsten Seiten des Seelen- 
lebens bei psychisch Geschwächten mit den durch die Kollektion zur 
Verfügung gestellten Mitteln rasch und übersichtlich zu prüfen. 
Lediglich eine Erleichterung und systematische Ordnung der Unter- 
suchung Schwachsinniger jugendlichen und auch vorgerückten Alters 
soll die Prüfungssammlung ermöglichen. ') 





1) Auf der Abbildung sind die in obiger Liste hervorgehobenen Ob- 
jekte mit Ziffern bezeichnet. Die Firma P. JOHANNES MÜLLER, Buch-, 
Zeitschriften- und Lehrmittelverlag in Charlottenburg, Spandauerstr. 10a, 
hat den Vertrieb ‚übernommen. 


$, 
EZ e 


Nachdruck verboten. 


Vierte österreichische Konferenz der Schwachsinnigenfürsorge. 


Bericht, 
erstattet von Dr. Theodor Heller, Wien-Grinzing. 


Am 21. und 22. März 1910 tagte in Wien die vierte öster- 
reichische Konferenz für Schwachsinnigenfürsorge.e Der Minister 
für Kultus und Unterricht, Graf StÜRGKH, eröffnete persönlich die 
Konferenz. Außerdem hatten sich Vertreter des Bürgermeisters von 
Wien, der Schul- und Sanitätsbehörden eingefunden. Viele Konferenz- 
teilnehmer waren aus weiter Ferne erschienen. Der starke Besuch 
aus den Kreisen der Wiener Lehrerschaft zeigte, daß das päda- 
gogische Interesse an der Erziehung Schwachsinniger in erfreulicher 
Zunahme begriffen ist. Die Begrüßungsansprache des Unterrichts- 
ministers — zum erstenmal hatte sich der Leiter der obersten 
Schulbehörde bei einer Konferenz eingefunden — enthält zwar keine 
positiven Zusagen, gibt aber immerhin Zeugnis von dem zunehmenden 
Interesse, das der Schwachsinnigensache auch in leitenden Kreisen 
entgegengebracht wird. 

Die Rede des Ministers sei hier im Auszug wiedergegeben: 

Die Unterrichtsverwaltung hat Interesse an der Ausgestaltung 
des heimischen Fürsorgewesens für schwachsinnige Kinder. Gewiß 
ist die Schule nicht allein an dieser Frage interessiert, diese ist 
vielmehr zum großen Teil eine soziale Frage, die zu allererst die 
Eltern schwachsinniger Kinder selbst berührt, weiter die Pflege- 
schaftsbehörden, die Gemeinden und Länder, beziehungsweise jene 
Faktoren, denen es zukäme, für die dauernde Versorgung der er- 
werbsunfähig gebliebenen Schwachsinnigen Vorkehrung zu treffen, 
schließlich aber auch den Arzt, der mitzusprechen hat, wenn es gilt 
zu entscheiden, ob und inwieweit ein schwachsinniges Kind noch 
das Beiwort „bildungsfähig“* verdient. In ganz hervorragendem 
Maße aber interessiert diese Frage die Unterrichtsverwaltung, da 
sie dazu berufen erscheint, jene Einrichtungen zu schaffen und aus- 
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zugestalten, deren Bestimmung es ist, die schwachsinnigen Kinder 
ihrem Jammerdasein zu entreißen. Die Erkenntnis, daß auch das 
schwachsinnige Kind, wenn es überhaupt bildungsfähig ist, zu einer 
gewissen geistigen Reife gebracht werden könne, hat sich durch- 
gerungen. Für eine erkleckliche Anzahl von Kindern bestehen auch 
bereits die geeigneten Unterrichtsvorkehrungen in Gestalt von 
Speziallehranstalten usw. Es kann auch keinem Zweifel unterliegen, 
daß die Zahl dieser Einrichtungen sich bei uns weiter mehren wird. 
Das unverrückbare Endziel aber muß immer sein, daß diese Wohltat, 
die jetzt und wohl auch in nächster Zeit bei uns nur einem Teile 
der schwachsinnigen Kinder zugute kommt, schließlich allen vor- 
handenen schwachsinnigen Kindern zuteil werde. An der Mitwirkung 
der Unterrichtsverwaltung wird es beim Anstreben dieses Zieles in 
keiner Weise fehlen; dafür wird in erster Linie durch Veranstaltung 
von einschlägigen Fortbildungskursen für Lehrer gesorgt, dafür wird 
durch die Herausgabe geeigneter Lehrbehelfe Vorsorge getroffen und 
auch an materieller Hilfe hat es, um den schuleinaltenden Faktoren 
die Kosten der Errichtung solcher Unterrichtsvorkehrungen leichter 
tragen zu helfen, bisher nicht gefehlt und wird es nach Maßgabe 
der verfügbaren Mittel auch in Hinkunft nicht fehlen. Dieser Kon- 
ferenz kann die Bedeutung nicht abgesprochen werden, daß durch 
die Erörterung der einschlägigen Fragen in der Öffentlichkeit auch 
die Eltern schwachsinniger Kinder, die leider vielfach noch gegen 
die Abgabe ihrer Kinder in solche Anstalten Stellung nehmen, auf- 
geklärt und belehrt werden. Der Minister wünschte denn namens 
der Regierung und insbesondere im Namen der Unterrichtsverwaltung 
den Beratungen der Konferenz den allerbesten Erfolg. — Prinzessin 
ÄUERSPERG begrüßte mit herzlichen Worten namens des St. Anna- 
Frauenvereines, des Gründers und Erhalters der Pflege- und Er- 
ziehungsanstalt für schwachsinnige Kinder „Ernestinum* in Prag, 
den Kongreß. Von den sonstigen Begrüßungsansprachen wurde be- 
sonders warm und herzlich die des Vertreters des deutschen Hilfs- 
schulverbands, Stadtschulrats Dr. WEHRHAHN aus Hannover, auf- 
genommen. 

Nach einem Bericht des Direktors der Wiener Hilfsschule 
Hans ScHIner, der besonders auf die erfreuliche Entwicklung des 
Hilfsschulwesens in Österreich hinweisen konnte, nahm Hofrat 
Professor WAGNER VON JAUREGG das Wort zu einem Referat über 
den Kretinismus. Der Redner wies darauf hin, daß außer dem 
Vorkommen des Kretinismus in den Alpenländern die Erkrankung 
sich auch in einigen Bezirken der Sudetenländer, ferner in großer 
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Ausbreitung in Galizien an der ganzen nördlichen Abdachung der 
Karpathen findet. Auch die Ebene ist nicht frei von der kretinischen 
Endemie. Als Beispiele führt Redner die Insel Schütt in Ungarn 
und die Murinsel an der Grenze von Steiermark und Ungarn an. 
Die Zahl der Kretinen in Österreich ist eine außerordentlich hohe 
und wird von der amtlichen Statistik auch nicht annähernd an- 
gezogen. In Steiermark z. B. sind mit Bestimmtheit mehr als 
10000 Kretins vorhanden, während die amtliche Statistik nur 2500 
bis 3000 anführt. Die außerordentlichen Unterschiede in den an- 
gegebenen Daten erklären sich daraus, daß die amtliche Statistik 
die leichten Formen des Kretinismus nicht zählt, obzwar diese die 
häufigsten sind und der Therapie die günstigsten Aussichten er- 
öffnen. Der Vortragende besprach weiter den gesetzmäßigen Zu- 
sammenhang von Kretinismus, Kropf und Taubstummheit und kam 
sodann auf die Behandlung des Kretinismus zu sprechen, bei der 
Arzt und Lehrer einträchtig zusammenwirken müssen: ersterer durch 
die medizinische Behandlung mittels Schilddrüsensubstanz, ein Er- 
folg, der nur durch die so verlästerte Vivisektion erreichbar war; 
letzterer, indem er dem durch die medizinische Behandlung Ge- 
besserten eine seinen Geisteskräften angemessenen Unterricht in der 
Hilfsschule angedeihen läßt.!) 





1) Referent möchte sich hier den Hinweis erlauben, daß er auf die 
Notwendigkeit einer heilpädagogischen Behandlung kretinischer, mit Thy- 
reoidin behandelten Kinder schon im Jahre 1901 anläßlich der Demon- 
stration eines sechsjährigen Kretins hingewiesen hatte, bei dem eine mehr- 
jährige Thyreoidinbehandlung wohl eine sehr bemerkenswerte Anderung 
in körperlicher Hinsicht, nicht aber den mindesten Fortschritt in geistiger 
Hinsicht ergeben hatte, während eine mehrmonatliche Behandlung nach 
heilpädagogischen Methoden eine geradezu überraschende geistige Ent- 
wicklung zur Folge hatte, die leider späterhin nicht in gleicher Progression 
anhielt. Referent hatte damals seine Ansicht über die Notwendigkeit des 
Zusammenwirkens von medizinischer und pädagogischer Behandlung in 
folgender Weise formuliert: „Die pädagogische Bedeutung der 
Schilddrüsenbehandlung besteht darin, daß sie in vielen 
Fällen gleichsam bildungsunfähige in bildungsfähige In- 
dividuen verwandelte Während demnach die ärztliche 
Kunst jene Hemmungen beseitigt, die bei myxödematösen 
Individuen im Kindesalter der geistigen Entwicklung ent- 
gegenstehen, bleibt es der Heilpädagogik vorbehalten, 
jene durch Anwendung ihrer speziellen Methoden zu 
fördern.“ (Wiener klinische Rundschau, 1902, Nr. 2). Diese Zeilen 
wurden zu einer Zeit weitestgehenden Optimismus in Sachen der Schild- 
drüsenbehandlung niedergeschrieben, in der ganz allgemein noch daran 
festgehalten wurde, daß sich unter dem Einfluß der Thyreoidinverabreichung 
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Dr. Oskar v. HovorkA (Wien-Gugging) führte in seinem 
Vortrag: „Die weiteren Schicksale der die Anstalten 
verlassenden schwachsinnigen und epileptischen 
Kinder“ folgendes aus: 

Zu den wichtigsten Aufgaben der Schwachsinnigenfürsorge ge- 
hört die Versorgung der schwachsinnigen und epileptischen Kinder 
nach ihrem Austritte aus den Anstalten. Ihre weiteren Schicksale 
zu ermitteln, wäre die Aufgabe einer einschlägigen Statistik; doch 
an einer solchen mangelt es bei uns beinahe noch vollkommen, teil- 
weise deswegen, da uns ja die Gesamtzahl noch ganz unbekannt 
ist, teils darum, weil sie auch nur ungemein schwer durchzuführen 
ist. Tatsache ist, daß es noch bis heute nur eine ungenügende An- 
zahl von entsprechenden Anstalten gibt, in welchen die schwach- 
sinnigen Kinder untergebracht werden könnten. Im ganzen bestehen 
jetzt 19 solche Anstalten in Österreich und zwar in Niederöster- 
reich 8, Oberösterreich 2, Steiermark 2, Salzburg, Kärnten, Krain, 
Tirol, Voralberg, Böhmen, Mähren je 1. Ungarn besitzt 2 Anstalten, 
sowie eine ausschließlich für Epileptische bestimmte Anstalt in 
Wolfs (Balf). 

Die Art der Beschäftigung in diesen Anstalten, sowie die Aus- 
bildung der Pfleglinge ist je nach ihrem psychischen Gesundheits- 
zustande verschieden. In der Kinderanstalt zu Gugging, der größten 
in der Monarchie, in welcher zumeist hochgradig schwachsinnige 
Kinder, Idioten und Kretins untergebracht sind, gelangt eine große 
Anzahl in Irrenanstalten (29 Proz.), ein Teil (20 Proz.) wird in häus- 
liche Pflege übernommen, ein anderer wird in einer Versorgungs- 
anstalt untergebracht, die mehr Befähigten (30 Proz.) kommen in 
höher organisierte Ansalten; 10 Proz. gehen mit dem Tode ab und 
zwar zumeist an Tuberkulose, epileptischem Dauerkrampf oder 
Lungenentzündung. In den höheren Anstalten für Schwachsinnige 
werden einige soweit ausgebildet, daß sie nicht nur genossenschaft- 
lich aufgedungen, sondern sogar als Gehilfen der verschiedenen 
Handwerke freigesprochen werden. Doch auch die in den ver- 
schiedenen Irrenanstalten untergebrachten jugendlichen Pfleglinge 
verrichten eine ganz erkleckliche Arbeit; so waren in der Irren- 


nicht bloß eine spontane körperliche, sondern auch eine spontane geistige 

Besserung herausstelle, die bis zur restitutio in integrum reichen könne. — 

Es ist für den Referenten sehr erfreulich, dem Vortrag eines der hervor- 

ragendsten Kenner der Thyreoidinbehandlung und ihrer Wirkungen zu 

entnehmen, daß die Notwendigkeit einer heilpädagogischen Behandlung 

kretinöser Kinder nunmehr auch in ärztlichen Kreisen anerkannt wird. 
24* 
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anstalt Gugging im Jahre 1909 im ganzen 22!/, Proz. der dort 
untergebrachten, meist pflegebedürftigen Irrsinnigen mit den ver- 
schiedensten Arbeiten beschäftigt. Eine besondere Art der Be- 
schäftigung, welche unter dem Sammelnamen „Beschäftigungs- 
therapie“ bekannt ist, besteht in der niederösterreichischen Landes- 
irrenanstalt in Mauer-Öhling. Im allgemeinen ist der Grundsatz auf- 
zustellen, daß sich die Pfleglinge der Schwachsinnigenanstalten zu- 
meist am besten zur Ausbildung als landwirtschaftliche Arbeiter 
eignen, wodurch nicht nur infolge des dauernden Aufenthaltes in 
der frischen Luft den Schwachsinnigen am besten gedient, sondern 
auch einem tatsächlichen Bedürfnisse bei dem bekannten Mangel 
an Landarbeitern am billigsten abgeholfen wird. 


Hierauf hielt Dr. Kart Herrorr, Direktor des Ernestinum in 
Prag. einen sehr beifällig aufgenommenen Vortrag: „Dasschwach- 
sinnige Kind im Lichte der Biologie.“ 

Da der jugendliche Schwachsinn den menschlichen Körper noch 
zur Zeit seiner Entwicklung befällt, handelt es sich bei dieser 
Geisteskrankheit um eine Entwicklungsstörung und daher ist das 
schwachsinnige Kind vom Standpunkte der Biologie ein Problem 
der Entwicklungsmechanik oder pathologischen Embryologie. Ähn- 
lich wie der Experimentator in den natürlichen Gang der Entwick- 
lung dadurch eingreift, daß er die äußeren und inneren Faktoren 
der Entwicklung künstlich ändert, um die Gesetze der Entwicklung 
festzustellen, macht im großen die Natur ähnliche Experimente, in- 
dem sie auf die Keimzellen, die Frucht und das Kind verschiedene 
Faktoren der Entwicklung wirken läßt und dadurch Mißbildungen 
(Anomalien, Monstrositäten), die außerhalb der Variationsbreite ge- 
legen sind, hervorruft. Das schwachsinnige Kind ist als eine solche 
Anomalie der Entwicklung anzusehen, wobei die verschiedenen Ur- 
sachen des Schwachsinnes als äußere und innere pathogenetische 
Faktoren die Entwicklung des Gehirns aber auch des übrigen 
Körpers mehr oder weniger schädigen. Die Keimzellen des elterlichen 
Körpers können krankhafte Keimesanlagen besitzen oder durch 
äußere Ursachen (Blastophthorie) geschädigt werden. Der Vor- 
tragende erläutert den Unterschied zwischen „angeboren“ und „ver- 
erbt“ und verwirft den Ausdruck hereditärer Schwachsinn. Wichtig 
sind für die Entstehung des Schwachsinns die Korrelationen der 
Körperorgane, die uns am deutlichsten in der Wirkung einer fehler- 
haften Anlage der Schilddrüse unter dem Bilde des Kretinismus 
entgegentreten. Betreffs der äußeren Entwicklungsfaktoren, die bei 
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der Entstehung des Schwachsinnes mitwirken, verweist der Redner 
auf seine ausführliche Arbeit. Die bekannten Ursachen des Schwach- 
sinnes können wir nur als bedingte Ursachen ansehen, da wir von 
keiner einzigen sagen können, daß sie unbedingt Schwachsinn 
zur Folge haben müsse. Sicher ist, daß sie eine angeborene fehler- 
hafte Konstitutionsanomalie besonders des Nervensystems bewirken, 
die als ein Zeichen einer allgemeinen Entartung anzusehen ist. 
Die Entwicklungsstörungen zeigen sich besonders in Gestalt kon- 
genitaler Hypoplasien, die in einer Verringerung der Körpergröße, 
des Körpergewichtes, in Hypoplasien des Gehirnes und der inneren 
Organe, sowie in den Hypoplasien des Zahnschmelzes und den ver- 
schiedenen Formen des Infantilismus uns entgegentreten. Die innigen 
Wechselbeziehungen in der Entwicklung des Gehirns und Schädels 
erklären die zahlreichen Anomalien, die das Kopfskelett bei Schwach- 
sinnigen aufweist, mit denen auch andere Anomalien (Strabismus, 
große Weit- und Kurzsichtigkeit. angeborene Taubheit und Taubstumm- 
heit, adenoide Vegetationen) in ursächlichem Zusammenhang stehen. 
Die Entwicklungsstörungen des übrigen Skeletts müssen erst durch 
Radiogramme studiert werden. 


Der Grazer Orthopäde Dozent Dr. Hans Spitry hielt einen mit 
zahlreichen Projektionsbildern illustrierten Vortrag: „Zur körper- 
lichen Erziehung Schwachsinniger in der Schule.“ 

In Geist und Körper stellt uns das geistig minderwertige Kind 
eine in der natürlichen Evolution stehen gebliebene Entwicklungs- 
stufe dar. Auch der ganze körperliche Habitus gemahnt noch an 
jene Stadien der philogenetischen Menschenentwicklung, in welcher 
der Mensch noch mit Haltungs- und Gangschwierigkeiten zu kämpfen 
hatte. Daher das späte Aufrichten dieser Kinder, das späte Gehen- 
lernen, ihre vornübergebeugte Haltung, ihr schwankender Gang 
Wenn dazu noch pathologische Momente kommen, so verschlechtert 
sich noch dieses Bild. Die schlechte, meist rundrückige Haltung 
und die Ungeschicklichkeit, Koordinationslosigkeit der Bewegungen 
sind die Hauptfehler, die wir daher in der körperlichen Erziehung 
dieser Kinder zu bekämpfen haben. Haupterfordernisse hierzu sind 
passende, vor allem aber bequeme Sitzgelegenheiten, möglichste Ein- 
schränkung der Sitzarbeit, Einschiebung von Pausen und Übungs- 
folgen, die teils im Schulzimmer, im Turnsaal, womöglich aber im 
Freien vorgenommen werden sollen. Die Übungen seien Rumpf- 
übungen, sollen sich ans schwedische Turnen anlehnen und immer 
auf möglichste Streckung der Wirbelsäule abzielen. Eine Reihe 
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solcher Übungen, besonders das Tragen von kleinen Lasten auf dem 
Kopfe, wird besprochen. Ein besonderer Wert liegt im Rhythmus 
der Bewegungen, der mit Musik unterstützt werden soll. Wegen 
der schlechten Thoraxentwicklung sind die Übungen mit Atem- 
übungen zu kombinieren. Gerätturnen ist für diese Kinder unnötig 
und unzweckmäßig; es kommen nur Freiübungen und besonders 
Spiele im Freien in Betracht. 


Über die Intelligenzprüfung bei schwachsinnigen 
und schwachbefähigten Kindern und ihre Verwert- 
barkeit zur Beurteilung krankhafter Geisteszustände 
referierte Dr. Erwin Lazar (Wien). 


Bei Intelligenzprüfungen, die man bei jugendlichen Personen 
vornimmt, ist man vorzüglich auf das Schulwissen angewiesen. Bei 
Kindern, die noch nicht schulmäßig gelernt haben, ist deshalb eine 
präzise Beurteilung des Geisteszustandes wesentlich erschwert und 
sind Defekte der Intelligenz nur bei grobsinnfälligen Ausfalls- 
erscheinungen nachweisbar. Um die Ergebnisse einer Intelligenz- 
prüfung richtig bewerten zu können, hat man diverse Faktoren zu 
berücksichtigen. Ein verwahrlostes Kind benimmt sich beim Lernen 
anders als ein gut erzogenes Kind und wieder anders als ein ver- 
zogenes Kind. Das körperliche Befinden des Kindes ist in Rechnung 
zu ziehen, wie auch die Untersuchung der Sinnesorgane vonnöten 
ist, sollen grobe Irrtümer vermieden werden. Ein Intelligenzdefekt 
tritt ein, wenn eine der Funktionen, welche zur Erwerbung und 
Verwertung von Wissen in Betracht kommen — das Merken, Er- 
innern, die Bildung und Verknüpfung von Vorstellungen — ge- 
schädigt wurde oder mangelhaft entwickelt ist. Zwischen rein 
körperlichen Schwächezuständen und der Merkfähigkeit besteht ein 
auffallender Zusammenhang. Anämische Kinder, Kinder in der 
Rekonvaleszenz, nach Infektionskrankheiten, haben Zeiten, in denen 
sie sich überhaupt nichts merken. In anderen Fällen ist die Merk- 
unfähigkeit das Zeichen einer nervösen Erkrankung. Epileptiker 
sind zuweilen ganz merkunfähig. Bei erworbenem Schwachsinn be- 
steht häufig Merkdefekt. Einseitige Begabung, die sich stets in 
einer verstärkten Merkfähigkeit für einen einzelnen Gegenstand 
kundgibt, darf nicht immer als ein besonders günstiges Symptom 
angesehen werden. Oft wird ein Kind für „schwachbefähigt“ er- 
klärt, wiewohl es sich bloß um eine Verspätung in der geistigen 
Entwicklung handelt, eventuell verursacht durch Vernachlässigung 
der Sprachbildung und Mangel an geistiger Anregung. Bei Über- 
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bürdung kommt es oft zu einer Überempfindlichkeit der apperzeptiven 
Zentren, die schließlich damit antworten, daß sie für die nächste 
Zeit überhaupt nichts aufnehmen. Das Fehlen der Erinnerung für 
ganz bestimmte Eindrücke (optische, akustische, sprachliche) deutet 
in der Regel auf eine schwere Läsion einer abgegrenzten Gehirn- 
partie hin. Bei Schwachsinnigen ist nicht das Vergessen Schuld 
am Nichtwissen, sondern meist haben sie vom Gegenstande über- 
haupt nichts gewußt. Bei der Intelligenzprüfung sind die Er- 
müdungserscheinungen besonders zu berücksichtigen. Eine Ab- 
normität bildet ein zu leichtes, zu rasches Ermüden. Die Unmög- 
lichkeit, das Interesse einem Gegenstande zuzuwenden, tritt bei 
manchen Erregungszuständen ein. Hersagen von Reihen darf nie 
als volle geistige Verarbeitung genommen werden. Hingegen fehlt 
ihnen die Gabe, das Essentielle ihres Lernstoffes zu erkennen, den 
inneren Zusammenhang ihres reihenartig geordneten Wissens zu 
finden. 


Der Heilpädagoge M. Kırmsse (Idstein i. Taunus) war durch 
Krankheit am Erscheinen verhindert. Aus seinem Referat: „GEOR- 
GENS’ und DEINHARDT’s Levanabestrebungen“ sei folgendes 
im Auszug mitgeteilt: 

Von den um die Zeit von 1850 gegründeten Instituten darf 
besonders die Heilptlege- und Erziehungsanstalt Levana, zuerst in 
Baden, dann im Schloß zu Liesing, später auf dem Kahlenberg und 
in Wien besonderes Interesse in Anspruch nehmen. Die Gründer 
und Leiter desselben, Dr. GEORGENSs, HEINRICH DEINHARDT und die 
Schriftstellerin JEANETTE v. GAYETTE-GEORGENS, drei pädagogisch 
durchgebildete, genial veranlagte, in praktischer Hinsicht jedoch 
und besonders in realen Dingen zum mindesten eigenartige Persön- 
lichkeiten, suchten durch die Errichtung dieser vielseitigen In- 
stitution die Abnormenbildung einerseits, und die gesamte Volks- 
schulerziehung andererseits tiefer zu begründen und ihr neue Wege 
zu weisen. Durch ihren Bildungsgang hierzu prädestiniert, empfingen 
sie jedoch die unmittelbare Anregung zur Gründung von dem Wiener 
Pädiatriker Dr. MAUTHNER v. MAUTHSTEIN, der leider, wie auch der 
andere Pate, der Kinderforscher Dr. LösıscH, bereits vor Eröffnung 
starb. Die Levana, sowohl für gesunde, wie auch besonders für 
abnorme Kinder bestimmt, hat annähernd 10 Jahre bestanden. Ihr 
Niedergang war durch verschiedene Umstände veranlaßt, deren 
wichtigster der Mangel an Betriebskapital war, und insofern be- 
gründet, als sie von Anfang an zu viele Ziele zu erstreben suchte, 
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statt sich mit zunächst einer Angelegenheit zu befassen. Die von 
GEORGENS und Genossen herausgegebenen umfänglichen Druckschriften 
über den Ausbau der Heil- und Arbeitspädagogik mit Einschluß 
der zeitgenössischen Kritik vermitteln uns einen anschaulichen Ein- 
blick in das Leben und Treiben in der Levana. Die methodischen 
und didaktischen Prinzipien und Ideen tragen den Charakter der 
Ursprünglichkeit an sich; teilweise auf den Anschauungen PEsta- 
1ozzi's, FICHTE's und besonders Fröger’s basierend, werden in erster 
Linie Spiel, Tätigkeit und systematische Gewöhnung an Arbeit als 
„heilende Faktoren“ betont, und zwar in der Weise, daß Arbeit und 
Unterricht organisch miteinander verbunden werden. Das Schüler- 
material, gewissermaßen von Geburt an bis hinauf ins Jünglings- 
und Jungfrauenalter eventuell bis zur Absolvierung eines Lebens- 
berufes, eingeteilt in die Gesunden- und die Krankenabteilung, in 
die Säuglings-, Kindergarten-, Schul-, Lehrlings- und Übungsschul- 
Klassen, letztere für angehende Heilerzieher, erschien naturgemäß 
als ein sehr vielseitiges und stellte nicht geringe Anforderungen an 
die Levanapädagogen. Der Eifer der letzteren, so lobenswert er 
war, ließ indessen das Institut kaum zur Blüte gelangen. Dazu 
kamen persönliche Anfeindungen, so daß das mit so großen Er- 
wartungen ins Leben gerufene Unternehmen seine Pforten wieder 
schließen mußte, trotz augenscheinlicher Bedeutung, die es für das 
Erziehungswesen hätte haben können. Wünschenswert wäre es, 
wenn in der Gegenwart ein ähnliches Institut, natürlich in staat- 
licher Regie, für Österreich geschaffen würde. Dasselbe könnte 
entschieden die österreichische Schwachsinnigenfürsorge in nach- 
haltigster Weise fördern und anderen Ländern gleichwertig zur 
Seite stehen. 


Großen Beifall fand der Vortrag des Universitätsprofessors 
Dr. Pırcz über psychopathische Grenzzustände bei 
Kindern. Der folgende Auszug aus den trefflichen Ausführungen 
des Redners möge hier Platz finden: 


Die Bezeichnung „Grenzzustände“ bedarf einer Erläuterung. 
Die Beziehungen der Psychopathologie zum normalen Seelenleben 
sind viel inniger, als die der im sprachgebräuchlichen Sinne körper- 
lichen Krankheiten zur physischen Gesundheit. Hier begegnen wir 
den sogenannten Grenzgebieten, d. h. fließenden Übergängen von 
zweifellos Krankhaftem zu unzweifelhaft Gesundem, Grenzfällen, 
welche einfach kategorisch in eine der beiden Schubladen „Krank- 
heit“ oder „Gesundheit“ einzuzwängen ebenso unmöglich ist, wie es 
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etwa dem Auge nicht gelingt, in der Farbenskala des Regenbogens 
auf einen bestimmten Punkt hinzuweisen und zu sagen: „Genau 
hier, und nur hier, hört das Orange auf und beginnt das Gelbe“. 

Gerade bei jenen Formen, denen die charitativen Bemühungen 
des Vereines „Fürsorge für Schwachsinnige und Epileptische“ haupt- 
sächlich gewidmet sind, bei den intellektuellen Defektzuständen, 
tritt das eben Gesagte besonders deutlich zutage. Niemand wird 
im Zweifel sein, einen vertierten Idioten als solchen zu erkennen 
und zu beurteilen, und niemand wird der genialen Größe eines Kant, 
Goethe, Bismarck u. a. sich verschließen. Allein zwischen diesen 
Extremen menschlichen Intellektes gibt es keine unüberbrückbaren 
Grenzen, sondern ganz unmerklich und durch nur graduelle Ver- 
schiedenheiten führen die tiefststehenden Fälle von Idiotie durch alle 
Abstufungen des schwereren, dann des leichteren Schwachsinnes 
hinüber in jenes große Gebiet intellektueller Befähigung, das wir 
etwa mit dem Namen „physiologische“ oder „normale“ Dummheit 
bezeichnen könnten, in welchem sich ein großer Teil, vielleicht die 
Mehrheit unserer Mitmenschen befindet. Wo hier die Grenzen 
ziehen? Wer vermag mit Recht zu sagen, der Schwerfuhrwerks- 
knecht, der Straßenkehrer usw., wie sie kannegießernd auf der Bier- 
bank sitzen, sei nur „beschränkt“ oder schon „schwachsinnig“ ? 
Davon aufwärts geht es durch alle Schattierungen von Begabung 
und Talent bis zu den exzeptionellen Höhen des Genies! 

Über die außerordentliche Wichtigkeit einer möglichst früh- 
zeitigen Erkenntnis und Behandlung der psychopathischen Grenz- 
zustände besteht heute kein Zweifel mehr. Hand in Hand müssen 
hier Arzt und Pädagoge gehen, einander wechselseitig belehrend 
und unterstützend. So verkehrt, ungerecht und verhängnisvoll es 
unzweifelhaft ist, dort, wo pathologische Geistes- und Charakter- 
anomalien vorliegen, mit der Zuchtrute des Pädagogen abschreckend 
und strafend dreinfahren zu wollen, so läßt sich andererseits nicht 
verkennen, daß mit dem Schlagworte „Kindernervosität“ gerade 
heutzutage bereits ein gewisser Mißbrauch getrieben wird im Sinne 
süßlich verweichlichender Sentimentalität und verderblicher Energie- 
losigkeit, ein Mißbrauch, um — wie HELLER ganz richtig sagt — 
„offenkundige Erziehungsfehler zu beschönigen“. Gerade darum ist 
es außerordentlich wichtig, daß der fragliche Zustand richtig er- 
kannt wird. Ganz normal und gänzlich „ohne Nerven“ ist eigentlich 
nur der Durchschnittsbanause. Soll unsere ärztliche und pädagogische 
Kunst der Züchtung nur dieser species hominis sapientis allein 
dienen? Pick hat über diese Frage treffend folgendes gesagt: „Man 
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wird namentlich lernen müssen, die Abartung der Kinder nach auf- 
wärts von der Abartung im Sinne einer Verschlechterung strenger 
zu scheiden, ...., um nicht etwa die köstliche Frucht verheißenden 
Blüten eines nervösen Temperaments mit der Schere einer alles 
nivellierenden Erziehung unheilbar zu verschneiden. Man wird eben 
Nervosität im Sinne von Krankheit streng zu scheiden haben von 
genem gesteigerten Nervenleben der Gegenwart, das der Historiker 
LAMmPREcHT ... als „Reizsamkeit“ bezeichnet ...; der Erhaltung 
und Pflege dieser normalen Nervosität wird man ebenso sein Augen- 
merk zuzuwenden haben, wie die antisozialen involutiven Seiten 
der pathologischen Nervosität zu bekämpfen sein werden. (Ferri)*. 
Wagner, Böcklin, Goethe, sie waren alle „nervös“, auch schon als 
Kinder! Wehe dem einzelnen nervösen Kinde, dessen Krankhaftig- 
keit erkannt und das mit Härte und Strenge bestraft würde, für 
etwas, das lediglich aus seiner krankhaften Veranlagung hervorgeht. 
Wehe aber der menschlichen Kultur, würde jene vielverheißende 
sogenannte „Nervosität“, wie sie gesteigertem seelischen Innenleben 
entspricht, stets und allerorts mit dem Bügeleisen übereifrigen Ge- 
sundheitsfanatismus, sei es ärztlicher- oder pädagogischerseits, ge- 
glättet und im Keime erstickt werden.“ 


Direktor Vırtor ProcHAska (Graz) hielt einen Vortrag über 
Musikunterricht bei Schwachsinnigen. 

Der Vortragende schildert zunächst die Neigung der Menschen 
zur Musik, die Hochschätzung, welcher sich diese Kunst von jeher 
zu erfreuen hatte und die sich in unserer Zeit zu bedeutender Höhe 
steigerte. Schon in alter Zeit erkannte man den eminenten Bildungs- 
wert der Musik und ihren belebenden wie auch beruhigenden Ein- 
fluß. Dieser ist besonders bei der Erziehung Schwachsinniger von 
größter Wichtigkeit. Sehr viel Interesse boten die Ausführungen 
über musikalische Anlage und über das oft vorkommende voreilige 
Absprechen derselben. Sodann wurde die ganz ausgesprochene Vor- 
liebe Schwachsinniger und Idioten für bestimmte Unterrichtsfächer, 
namentlich die Liebe zur Musik besprochen. Zahlreiche Beispiele, 
teils auch aus den Erfahrungen am eigenen Schülermaterial illu- 
strierten diesen Teil der Ausführungen. Sodann wurde die Aus- 
nutzung des Sinnes für den Rhythmus (Methode Jacques DALCROozE's, 
Dr{Įmoor’s eurhythmisches Turnen) und der Einfluß der Musik auf 
die Bewegungen der Schwachsinnigen besprochen. Dabei wurden 
die neuesten Errungenschaften auf dem Gebiete des Zusammen- 
hanges zwischen Muskelarbeit, namentlich Handarbeit und Gehirn 
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berührt und der Nutzen, den die bewußten und regelmäßigen Finger- 
und Handbewegungen bei Erlernung eines Musikinstrumentes auf 
die Zentralorgane, namentlich auf die Teilzentren ausüben, hervor- 
gehoben. Auch die Instrumente, die sich für Schwachsinnige be- 
sonders eignen, fanden Erwähnung. Beim Kapitel Gesang wurde 
einleitend über das musikalische Gehör und den Stimmumfang bei 
Schwachsinnigen gesprochen. Auch die beim Gesangsunterrichte 
einzuschlagende Methode und die Auswahl der Lieder wurde be- 
rührt. Von großer Sachkenntnis zeugten die Ausführungen über 
den Nutzen des Singens für den ganzen Organismus und über die 
Verwertung dieses Gegenstandes in der Sprachtherapie. Schließlich 
schilderte der Vortragende eine Reihe von Schwachsinnigen, die 
ganz gut verschiedene Instrumente spielen und sich sogar als 
Musikanten in kleinen Ensembles ihr Brot verdienen. Daß echte 
Künstlerschaft selbstverständlich ausgeschlossen bleibt, erhellt natur- 
gemäß aus dem Umstande, daß diese allseitig hoch entwickelte in- 
tellektuelle Anlagen voraussetzt. 

Nach einem trefflichen Vortrag des Grazer Hilfsschuldirektors 
Fraxz PuLzerR über den Handfertigkeitsunterricht in den 
Hilfsschulen erstattete Direktor Hans Wırzmaxn (Biedermanns- 
dorf) das Schlußreferat über Lehrmittel für den Artikula- 
tions-, Lehr- und Schreibunterricht. 

Referent führt die von ANTENSTEINER geschaffenen Typen- 
bilder für den Artikulations- und Leseunterricht vor. Hier sind 
nicht bloß die charakteristischen Mundstellungen wiedergegeben, 
sondern auch pantomimische Mittel gebraucht, um den Kindern die 
Hervorbringung der Sprachlaute recht deutlich bewußt zu machen. 
Außerdem macht Ref. auf die in Biedermannsdorf eingeführten 
Schreibtafeln aufmerksam, die Anfang- und Endpunkte der 
Schreibbewegungen vertieft enthalten, so daß nicht bloß der Ge- 
sichts-, sondern auch der Tast- und Muskelsinn bei diesen ersten 
Sehreibübungen beteiligt sind. Statt der vertieften Punkte sind auf 
den Schreibtafeln 7—10 gemalte Punkte verwendet. Referent emp- 
fiehlt dieses Lehrmittel als praktisch und sehr brauchbar. 

Der Besuch der Konferenz war ein sehr ansehnlicher. Mehr 
als 300 Mitglieder aus allen Teilen der Monarchie hatten teil- 
genommen. Der Bericht über die vierte österreichische Konferenz 
für Schwachsinnigenfürsorge ist bereits im Buchhandel erschienen 
und durch den Verein: „Fürsorge für Schwachsinnige und Epilepti- 
sche“, Wien, XVII. Bezirk, Anastasius Grüngasse 10, zu beziehen. 
epe 
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Pachantoni, Über die Prognose der Moral Insanity (mit 
Katamnesen). Arch. f. Psych., 47, S. 27. 


Verf. teilt fünf interessante Fälle von sogenannter Moral Insanity 
mit, bei denen im Laufe der Zeit gegen allgemeines’ Erwarten sich doch 
noch eine ordentliche Lebensführung herausbildete. Verf. weist besonders 
daraufhin, daß vier von diesen Patienten nach Amerika ausgewandert waren, 
und betonat, daß in solchen Fällen der Unerziehbarkeit und Unverbesserlich- 
keit nicht Schwachsinn zugrunde liegt, sondern eine krankhafte Gefühls- 
abartung. 

Ref. möchte aus den höchst lesenswerten Beispielen vor allem die 
Lehre ziehen, daß man bei einer in der Entwicklung begriffenen Psyche 
mit der Diagnose Moral Insanity nicht vorsichtig genug sein kann. Oft 
erscheint lediglich als angeborene Veranlagung, was durch Einflüsse des 
Milieu bedingt war. Dann vermag das großzügige und rücksichtslose 
amerikanische Leben mit seinem Arbeitszwang wie eine riesige Erziehungs- 
anstalt zu wirken. RAECKE (Kiel). 


Paul Weber, Blutdruckmessungen bei Kranken mit manisch- 
depressivem Irresein und Dementia praecox. Arch. f. 
Psych., Bd. 47, S. 391. 

Bei den Dementia praecox-Kranken fand sich im allgemeinen geringe 
Herzarbeit (niedrige Pulszahl und kleiner Pulsdruck) und geringe Spannung 
im Gefäßsystem (niedriger diastolischer Druck). Dagegen war bei den 
manisch-depressiven Kranken die vom Herzen geleistete Arbeit viel größer, 
Pulsfrequenz und Schlagvolumen weit höher. Auch die Spannung im 
Gefäßsystem war größer, die Blutzufuhr zu den Organen reicher. An 
erster Stelle standen in dieser Beziehung die erregten depressiven Kranken; 
dann folgten die Stuporösen und weniger erregten Depressiven. In ge- 
ringerem Grade war die Steigerung ausgesprochen bei den manisch erregten 
und ruhigeren Patienten. Indessen bestand kein sehr wesentlicher Unter- 
schied zwischen den Werten bei manischen und depressiven Kranken. 

Leider waren die bei den Dementia praecox-Kranken gewonnenen 
Resultate nicht so konstant, daß man das Verhalten des Blutdrucks für 
die Differentialdiagnose zwischen katatonischem und zirkulärem Stupor 
verwerten könnte. Man darf nur die Ähnlichkeit der Befunde bei Mani- 
schen und Depressiven als Ausdruck der engen Zusammengehörigkeit 
beider Irreseinsformen ansehen. RAECKE (Kiel). 
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Silvio Canestrini, Über neue Symptome bei der Heine-Medin- 
schen Erkrankung. Jahrb. f. Psych., Bd. 31, S. 381. 

Verf. hat während der Epidemien von spinaler Kinderlähmung in 
Steiermark wiederholt Störungen der Vasomotilität und der Trophik der 
Haut beobachtet. Im Gebiete der motorischen Lähmungserscheinungen kam 
es zu Blutdruckerhöhungen, die einen prognostischen Wert zu haben schienen, 
da sie mitunter schon vor dem Eintritt klinisch wahrnehmbarer Besserung 
herabgingen, bei Rezidiven anstiegen, dagegen nicht während der Fort- 
dauer der Lähmungen schwankten. Bei den Hauterkrankungen handelte 
es sich teils um kleine Erytheme nach der 1. Krankheitswoche, teils um 
Erscheinungen einer Keratosis der Haut entweder im Anschluß an die 
Erytheme oder anscheinend primär ungefähr von der 4. Woche ab. Verf. 
läßt es dahingestellt, ob diesen Veränderungen zirkulierende Toxine zu- 
grunde liegen. RAECKE (Kiel). 


Fuchs, Neurologische Kasuistik. Jahrb. f. Psych., Bd. 31, S. 195. 
Unter den von F. mitgeteilten Fällen betrifft der erste das Auftreten 

einer chronischen Vorderhornerkrankung bei einem 16jährigen Knaben, 

dessen Vater von dem gleichen Leiden befallen war. RAECKE (Kiel). 


M.Löwy, Über Demenzprozesse und „ihre Begleitpsychosen“ 
nebst Bemerkungen zur Lehre von der Dementia prae- 
cox. Jahrb. f. Psych., Bd. 31, S. 328. 

Der unbefriedigende Zustand unserer heutigen psychiatrischen Nomen- 
klatur hat immer neue und nicht immer glückliche Einteilungsvorschläge 
zur Folge. L. möchte grundsätzlich unterscheiden zwischen den eigent- 
lichen Demenzvorgängen und den sich hinzugesellenden „in sich ge- 
schlossenen funktionell-psychotischen Bildern“. So spricht er von ver- 
schiedenartigen funktionellen Begleitpsychosen im Verlaufe der Dementia 
praecox, welche den sich entwickelnden Ausfallssymptomen nur koordiniert 
seien als ein sozusagen mehr zufälliges Produkt des der Demenz zugrunde 
liegenden Hirnprozesses. Zwar verwahrt er sich. dagegen, daß diese An- 
nahme einen Rückfall in die alte Lehre von den kombinierten Psychosen 
bedeute; allein er spricht an anderer Stelle von einer „Melancholia sim- 
plex“, die im Verlaufe einer Taboparalyse aufgetreten und abgeheilt sei. 
Auch hält er es prinzipiell für möglich, daß im Verlaufe eines und des- 
selben Demenzprozesses mehrere Begleitpsychosen einander ablösen können. 
Es ist kaum zu erwarten, daß sich derartige Anschauungen heute noch 
viele Freunde erwerben werden. RAECKE (Kiel). 


Pötzl, Zur Frage der Hirnschwellungundihrer Beziehungen 
zur Katatonie. Jahrb. f. Psych., Bd. 31, S. 244. 

Im Verlaufe der Katatonie kommen Episoden von Steigerung des 
intrakraniellen Drucks vor, die auch klinisch in Erscheinung treten. Die- 
selben sind zuweilen durch Messung des Liquordrucks direkt nachweisbar. 
Auf Grund von Autopsiebefunden darf man annehmen, daß es sich dabei 
um Hirnschwellung handelt. Durch das entstehende Mißverhältnis zwischen 
Fassungsraum des Schädels und Schädelinhalt kann es zu Hirndruck, Vagus- 
reizerscheinungen und Vagustod kommen. Besonders bei Katatonikern, 
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die in der Pubertät erkrankt sind, findet man in der Vorgeschichte häufig 
Anhaltspunkte für eine infantile Hirnerkrankung. Diese kann in mannig- 
facher Weise bald auf den Schädel, bald auf die Hirnhäute, bald auf das 
Gehirn eingewirkt und durch Störung der intrakraniellen Zirkulation, der 
Liquor- und ÖOrganlymphverteilung Bedingungen geschaffen haben, welche 
den Stoffwechsel des Gehirns noch nach langen Zeiten beeinflussen. Fälle, 
in denen Tumoren, Meningitiden und deren Residuen mit einer katatonen 
Psychose einhergehen, lehren, daß beim Zustandekommen einer Hirn- 
schwellung mechanische und toxische Momente eine Rolle spielen. Die 
bei Sektionen gefundene beobachtete Hyperämie des Gehirns und Ver- 
mehrung der Gewebsflüssigkeit gehören direkt dem Grundprozesse der 
Psychose an oder stehen mindestens mit ihm in naher Beziehung. Für 
Fälle von Hirnschwellung, in denen eine relativ geringe Hyperämie kon- 
statiert wurde, mag an die Reizung sekretorischer Nerven gedacht werden. 
RAECKE (Kiel). 


Abnorme Geisteszustände beim Soldaten u. beider Truppe. 
Zwei Vorträge von Stabsarzt d. R. Dr. Meltzer. München 1910, 
Verlag der ärztlichen Rundschau, 48 Seiten, Preis 1 Mark. 

Die beiden Vorträge wurden vor Landwehroffizieren gehalten und hatten 
den Zweck, den Zuhörerkreis für bekannte psychologische und psychia- 
trische Erfahrungen zu interessieren, deren Kenntnis dem Offizier in Krieg 
und Frieden von Nutzen sein muß. Der erste Vortrag behandelt abnorme 
Geisteszustände beim Soldaten, in erster Linie den angeborenen Schwach- 
sinn, der zweite bringt Beiträge zur Kenntnis und Verhütung der Panik 
im Kriege. Die dem Psychiater geläufigen Zustände und Erscheinungen 
sind vom Verfasser, dem nicht fachmännischen Leser gut angepaßt, in 
klarer und einfacher Form zur Anschauung gebracht. Beispiele aus der 
alten und neuen Kriegsgeschichte beleben die Darstellung. Der Verfasser 
unterstützt geschickt das notwendige Bestreben, auch den Truppenoffizier 
mit Erscheinungen vertraut zu machen, die ihm täglich im Dienst ent- 
gegentreten können. PFÖRRINGER (Hamburg-Friedrichsberg.) 


Glück, M., Schwachbeanlagte Kinder. Stuttgart, F. Enke, 1188. 

Ein für alle diejenigen wertvolles Buch, die sich in die Schwachen- 
frage nach ihrer wirtschaftlich-sozialen, ethischen und technisch-praktischen 
Seite einarbeiten wollen, ohne die zahlreichen Einzelstudien des Faches 
nacharbeiten zu können. Insbesondere möge es den gebilden Laien emp- 
fohlen sein, die sich aus Gründen ihrer Beteiligung in der Schwachen- 
versorgung orientieren wollen, also den Mitgliedern der Ortsschulausschüsse, 
Magistrate usw. Aber auch in der Hand sonstwie Interessierter, vor 
allem bei den Angehörigen Schwacher und bei Fachleuten der Erziehung 
wird die Schrift ihres mit großer Umsicht zusammengetragenen Materials, 
ihrer Wärme und sachlichen Darstellung und ihrer Beiträge aus der persön- 
lichen Erfahrung des Verf. wegen viel Nutzen stiften können. Dr. CRON. 


Die Mikrogyrie. Von Dr. Oeconomakis. Athen 1905. 
Verf. teilt die Mikrogyrie in zwei Hauptklassen ein, in die primäre 
und sekundäre Mikrogyrie. 
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Die sekundäre M. umfaßt alle durch greifbare pathologische Pro- 
zesse verursachten Fälle (z. B. durch Meningo-encephalitis, Sklerose, Hirn- 
atrophie, primäre Affektionen des Marklagers usw.). Hier findet man 
immer entzündliche Reste in der Rinde oder im Marklager, welche auf 
den primären Prozeß hindeuten. Die primäre soll dagegen ein be- 
sonderes anatomisches Bild darstellen, das durch zwei Hauptmerkmale ge- 
kennzeichnet wird: 1. die Hyperplasie (Pseudohypertrophie) des Rinden- 
graus und 2. die Heterotopie der grauen Substanz. Histologisch sind 
hier keine entzündlichen Reste aufzufinden; wenn man jedoch welche findet, 
sind sie immer sekundärer Natur. 

Die Ursache der primären M. liegt höchstwahrscheinlich in Zirkulations- 
störungen, infolge von Gefüßerkrankungen, die sehr früh im Fötalleben 
einwirken, so daß eine Störung in der Entwicklung der grauen Substanz 
folgt, wobei sich einerseits (Hyperplasie (= reichlichere Entwicklung 
ohne genügende Ausbildung) und andererseits Heterotopie (= fehler- 
hafte topographische Anordnung) der grauen Rindensubstanz bilden ; und 
schließlich bei einer stärkeren Intensität oder längerer Dauer der Zirku- 
lationsstörung (wohl aber auch infolge von sekundär auftretenden reaktiven 
oder sonst entzündlichen Prozessen), eine Nekrose der mikrogyrischen 
Region folgen kann mit nachträglicher Porencephalie. 

Durch eine solche Hypothese, d. i. durch Annahme einer einheitlichen 
Grunderkrankung, wird der so häufig beobachtete Zusammenhang von 
Mikrogyrie und Porencephalie (besonders in den Fällen, wo keine Spur 
von entzündlichen Resten aufzufinden ist) leicht erklärlich werden, indem 
wir alle Veränderungen (die wir bis jetzt als eine geheimnisvolle 
Entwicklungsstörung betrachteten) von einer und derselben Gefäß- 
erkrankung ableiten. In diesen-Fällen wären somit Mikrogyrie, 
Heterotopie und Porencephalie nichts anderes, als ver- 
schiedene Stadien (oder verschiedene Grade der Intensität) einer 
und derselben Veränderung (vgl. ÜECONOMAKIS, Über umschriebene 
Mikrogyrie und ihre Beziehungen zur Porencephalie. Arch. f. Psychiatrie, 
Bd. 39, H. 2). 

Daß Mikrogyrie und Porencephalie durch eine und dieselbe pathogene 
Einwirkung zustande kommen können, beweist, außer der Beobachtung des 
Verf., Arch. f. Psychiatrie, 39, 2, 1. e., auch noch das Experiment 
von J. v. WAGNER, wobei nach Unterbindung beider Carotiden 
bei einem neugeborenen Kätzchen sowohl Porencephalie 
als Mikrogyrie beiderseits auftrat (zitiert von ANTON, Hand- 
buch der Pathol. Anatomie d. Nervensystems). 

Die in den Fällen von primärer M. häufig, an den verschiedenen 
Abschnitten des Nervensystems vorkommenden Entwicklungsanomalien faßt 
Verf. als Fernwirkungen oder Anpassungsvorgänge des in Entwicklung 
begriffenen Organs auf. Dieselben haben bekanntlich irrtümlich dazu ge- 
führt, die primäre Gehirmerkrankung: auch als eine geheimnisvolle Ent- 
wicklungsstörung zu betrachten, was wohl die aufklärenden Bestrebungen 
der pathologischen Anatomie des Fötallebens bedeutend hinderte. 


Bericht über die I. tschechoslavische Konferenz für 
Idioten- und Hilfsschulwesen am 27., 28. und 29. Juni 1909 
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in Prag. 252 Seiten und 12 Bilder. Verlag des Konferenzausschusses. 
Prag 1910. 

Der stattliche Bericht erbringt den Beweis, daß auch bei den Slaven 
Österreichs die Schwachsinnigenfürsorge richtig erfaßt und Ärzte, Juristen 
und Pädagogen sich zu einer regen Arbeit die Hand reichten, um das 
Loos dieser bedauernswerten Geschöpfe zu verbessern. Nach den statisti- 
schen Erhebungen der Prager Konferenz (Stand vom 1. Januar 1908) 
zählt Böhmen in seinen slavischen Schulbezirken 697 935 schulpflichtiger 
Kinder; unter diesen waren 12575 d. h. 1,8 Proz. zum gewöhnlichen 
Schulunterrichte unfähig und sollten in Hilfsschulen untergebracht werden, 
überdies fand man 911 idiotische anstaltsbedürftige Kinder. Nach den 
Ausführungen des Lehrers KONRAD SEDLACEK ist die Zahl der Schwach- 
sinnigen in Mähren eine noch viel größere (im Jahre 1901 zählte der 
mährische Landesausschuß 2779 Schwachsinnige). Für diese große Zahl 
schwachsinniger Kinder ist so gut wie gar nicht gesorgt, denn Böhmen 
besitzt eine einzige Anstalt in Prag mit rund 120 Zöglingen und 5 Hilfs- 
schulen (in Prag und Kladno) mit ca. 200 Schülern. 

Der Bericht enthält 28 Vorträge von Arzten, Juristen und Pädagogen, 
von denen hier nur die ärztlichen angeführt seien: 

Univ.-Prof. K. KUFFNER: Die Grenzen des Schwachsinns. 

Univ.-Prof. A. HEVEROCH: Die klinischen Formen des erworbenen 
Schwachsinns. 

Univ.-Prof. L. HaSKovec: Die Prophylaxe des Schwachsinns. 

Univ.-Prof. F. SCHERER: Über die Beziehungen der Eklampsie zum 
Schwachsinn. 

Univ.-Prof. R. JEDLICKA: Beziehungen des Knochenwachstums zur 
Idiotie. 

Univ.-Doz. J. PELNAt: Über gemeingefährliche Schwachsinnige. 

Univ.-Doz. J. JAnskf: Über familiäre Formen der Idiotie. 

Univ.-Doz. F. ProcHAZKkA: Die Versorgung Schwachsinniger in 
Siechenhäusern. 

Dr. med. K. HERFORT: Die Biologie des schwachsinnigen Kindes. 

Dr. med. K. HERFORT: Die Einrichtung der Anstalten für Schwach- 
sinnige. 

Dr. med. V. HÜTTEL: Schulärztliche Studien an den Prager Hilfs- 
schulen. S 

Dr. med. F. Nımsa: Der Alkoholismus und sein Einfluß auf die Ent- 
stehung des Schwachsinns. 

Dr. med. J. Zızka: Das Gebiß Schwachsinniger. Dr. H 


Nachdruck verboten. 


Die Zählung der geistig gebrechlichen Kinder des schulpflichtigen 
Alters im Kanton Appenzell A. Rh. 


vom Herbst 1907, 
nebst einer Nachzählung der im Jahre 1897 gezählten geistig 
gebrechlichen Schulkinder. 


Bearbeitet im Anftrage der Zählkommission 


von 
Dr. A. Koller, 
Direktor der Heil- und Pflegeanstalt in Herisau. 
(Schluß.) 


Die Ergebnisse unserer Erblichkeitsstatistik, welche ja nur be- 
stätigen, was an anderem Material auch schon gefunden worden 
ist, rufen aber nach anderen Überlegungen. Man hat es seiner Zeit 
als einen großen Fortschritt angesehen, als mit der Einführung der 
Zivilehe auch alle Schranken niedergerissen wurden, durch welche 
die Kirche und bürgerliche Engherzigkeit manchem armen Teufel das 
Eingehen der Ehe verunmöglicht hatten. Jetzt schon macht sich 
eine gegenteilige Strömung immer deutlicher geltend. Man emp- 
findet es als Unfug, noch mehr, als ein Verbrechen gegen die Ge- 
sundheit und das Wohlergehen des Staates und der Gesellschaft. 
daß geistig und moralisch ganz minderwertige Leute ohne weiteres 
heiraten und Kinder in die Welt stellen können, welche den Stempel 
schwerer Degeneration von Geburt an auf sich tragen. Die Züchtung 
ausgezeichneter Viehrassen ist ein Problem, an dessen Lösung sich 
der einzelne Bauer wie der Staat schon längst unter bedeutenden 
finanziellen Opfern und mit glänzendem Erfolg herangewagt haben. 
Nur die Zeugung des Menschen, der „Krone der Schöpfung“, ist 
noch schutzlos dem blinden Zufall und der unüberlegten Willkür 
der einzelnen überlasseu. Die Völker der neuen Welt, welche nicht 
durch jahrhundertealte Traditionen in ihrer Entwicklung gebunden 
sind, haben freilich angefangen, Gesetze zu erlassen, welche die 
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Bewilligung zum Eingehen einer Ehe zwar nicht vom Nachweis 
eines gewissen Vermögens oder Einkommens, wohl aber vom Nach- 
weis der gesunden Konstitution der Ehegatten abhängig machen. 
Auch wir werden nachfolgen müssen, damit in Zukunft Individuen, 
bei denen alle Wahrscheinlichkeit besteht, daß sie minderwertige 
Nachkommen zeugen würden, von der Möglichkeit der Fortpflanzung 
ausgeschlossen werden. Bis wir aber so weit sind, sollten wenigstens 
die bestehenden gesetzlichen Mittel, Schwachsinnigen und sonst 
untauglichen Personen das Eingehen einer Ehe zu verunmöglichen, 
von den kompetenten Behörden bei jeder sich bietenden Gelegenheit 
gebraucht werden. 

Blutsverwandtschaft der Eltern unter den von uns 
gezählten Kindern ist nur in einem einzigen Falle vermerkt. Sie 
kann bei unseren Betrachtungen also gänzlich außer acht gelassen 
werden und ist sowieso nur dann bedenklich, wenn die Familie, aus 
welcher die Eltern stammen, durch geistige oder körperliche Ent- 
artung ausgezeichnet ist. Dann ist natürlich die Gefahr groß, daß, 
weil beide Eltern die gleichen schädlichen Keimanlagen mit sich 
bringen, dieselben an ihren Kindern zum Ausbruch kommen. Ver- 
wandtenheiraten in einer körperlich und geistig durchaus gesunden 
Familie können dagegen nicht als nachteilig bezeichnet werden. 


Hinsichtlich der Gelegenheitsursachen für den Schwach- 
sinn, die Taubstummheit oder die Epilepsie unserer Kinder treffen 
wir nur bei einer Minderzahl bestimmte Angaben. Bei den meisten 
unserer Kinder ist das Leiden mehr oder weniger von Geburt an 
ohne erkennbare äußere Veranlassung aufgetreten. 

Von allen 369 schwachsinnigen Kindern unserer Zählung 
sind für 65 besondere Gelegenheitsursachen für ihr Gebrechen an- 
gegeben, nämlich einmal Frühgeburt, in 2 Fällen Zangengebaurt, 
zweimal Zwillingsgeburt, in 16 Fällen „Gichter“, in 14 Fällen 
Rhachitis, in 7 Fällen Infektionskrankheiten (Scharlach, Masern, 
Diphtheritis, Influenza) in den ersten Lebensjahren, in 3 Fällen 
Lungenentzündung, dreimal Hirnentzündung, einmal „Hirnkrankheit“, 
einmal Kopfleiden, einmal Veitstanz, in 2 Fällen Darmleiden, einmal 
heftiges Zahnfieber, einmal Impfen, einmal „Krankheit“, einmal 
heftiger Schreck im 3. Lebensjahr, fünfmal Fall auf den Kopf, 
einmal Gehirnerschütterung, in 2 Fällen Verletzung des Trommel- 
felles. 

Von den 47 Taubstummen sind bei 11 als Gelegenheits- 
ursachen angegeben: dreimal „Gichter“, zweimal Scharlach, einmal 
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Diphtherie und Lungenentzündung, einmal Hirnentzündung, einmal 
frühes Ohrenleiden, einmal Zahnen, zweimal Fall. 

Bei den 11 epileptischen Kindern sind für 5 Gelegenheits- 
ursachen angegeben, nämlich: zweimal „Gichter“, einmal Hirnent- 
zündung mit nachfolgender halbseitiger Lähmung, einmal Zahnen, 
einmal Fall im 11. Monat. 

Wie schon die bunte Zusammenstellung zeigt, ist die Wertig- 
keit dieser Gelegenheitsursachen eine sehr verschiedene. In der 
Mehrzahl der Fälle liegt die Sache so, daß die Angehörigen nach- 
träglich, nachdem sie das Gebrechen des Kindes entdeckt hatten, 
dessen Ursache ihnen unbegreiflich erschien, nach einer plausiblen 
Ursache suchten. Solcher möglichen Ursachen gibt es eben viele: 
wie wenige Kinder, welche nicht irgendeine ansteckende Krankheit 
durchgemacht hätten; wo fände sich ein einziges, das nicht einmal 
etwas stärker als gewöhnlich gefallen wäre usw. Wir werden also 
in der Bewertung dieser (elegenheitsursachen sehr skeptisch sein 
müssen, um so mehr, als neben diesen Kindern eine größere Zahl 
anderer stehen, welche ebenso oder noch mehr schwachsinnig, taub- 
stumm oder epileptisch sind, ohne daß sich eine äußere veranlassende 
Ursache ihres Leidens hätte nachweisen lassen. Etwelche Beachtung 
verdienen einige der vermerkten Gelegenheitsursachen aber doch. 
Die so vielfach verzeichneten „Gichter“ sind freilich in der Regel 
Hirnstörungen, welche einem einfachen Magendarmkatarrh ihre Ent- 
stehung verdanken. Es gibt aber auch wirkliche Entzündungen der 
Hirnsubstanz, deren für den Laien bemerkenswertestes Symptom 
„Giehter“ sind, und die dann wohl eine dauernde geistige Schwäche 
zurücklassen können. Wenn bei epileptischen Kindern „Gichter“ 
als Ursache vermerkt sind, muß man vorsichtig sein, weil sehr oft 
die „Giehter“ nicht die Ursache, sondern die ersten Anzeichen der 
Fallsucht darstellen. Bei der als Gelegenheitsursache angegebenen 
Rhachitis müssen wir uns erinnern, daß diese Krankheit nicht selten 
mit Hydrocephalus, d.h. Gehirnwassersucht, kompliziert ist, welche 
wiederum bei der Abheilung ein in seiner Entwicklung gestörtes 
Gehirn zurücklassen kann. Infektionskrankheiten, namentlich 
Scharlach, Masern und gelegentlich auch die Lungenentzündung, können 
sehr wohl das Gehirn in Mitleidenschaft ziehen und zu Hirn- oder 
Hirnhautentzündungen führen. Diese Komplikationen enden zwar 
meist tödlich, sie können aber auch einmal ausheilen, wobei dann 
gar oft ein späterer Schwachsinn oder Epilepsie oder eine Störung 
des inneren Ohres die Folge der in frühester Jugend durchgemachten 


Erkrankung darstellt. Scharlach veranlaßt gern Mittelohreiterungen 
25* 
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mit Zerstörung des mittleren Ohres und nachfolgender Schwerhörig- 
keit, welche, vor der Ausbildung des Sprachvermögens auftretend. 
leicht Taubstummheit bedingen kann. Auch bei einer Zangen- 
geburt kann der kindliche Schädel und das in ihm enthaltene Gehirn 
eine bleibende Schädigung erfahren. Ebensolche Schädigungen sind 
möglich bei Fall auf den Kopf und Gehirnerschütterungen. 
Doch ist nochmals hervorzuheben, daß nur ein ganz kleiner Teil 
der auf den Kopf fallenden Kinder bleibenden Nachteil davon trägt. 
Ob Frühgeburt, Zwillingsgeburt, Veitstanz, Verletzung des Trommel- 
fells. Darmleiden, Zahnfieber, Schreck. Impfen zu Schwachsinn führen 
können, ist mehr als zweifelhaft; auch eine durch Zahnen entstehende 
Taubstummheit oder Epilepsie werden wir ruhig ins Reich der 
Fabel verweisen dürfen. 


Das Ergebnis unsereg Erhebungen über die möglichen Ursachen 
der geistigen Gebrechen unserer Zählkinder wäre also folgendes: 
Ein kleiner Teil derselben verdankt ihr Leiden zweifelsohne einer 
in frühester Kindheit überstandenen Krankheit, welche das Gehirn 
in Mitleidenschaft gezogen hat. Bei einigen mag auch ein Unfall 
eine ursächliche Rolle gespielt haben. In den allermeisten Fällen 
aber ist der Schwachsinn, die Taubstummheit oder Epilepsie unserer 
Kinder angeboren, sei es, daß das Leiden von den Eltern oder 
Großeltern, welche dasselbe auch an sich trugen, vererbt wurde, sei 
es. daß der Keim sonstwie in der Familie steckte; oder aber, die 
Trunksucht hat die Keimdrüsen der Eltern oder der Großeltern 
derart geschädigt, daß sie statt gesunder Nachkommen solche 
geistig und meist auch körperlich degenerierte Wesen erzeugten. 

Wenn wir uns nun erinnern, daß der Prozentsatz der schwaclı- 
sinnigen, taubstummen und epileptischen Kinder im Kanton Appen- 
zell A. Rh. im Vergleich zu den normalen Schulkindern ein auffallend 
hoher ist (4,3 Proz.), und wenn wir andererseits erkennen, daß die 
große Mehrzahl dieser geistigen Gebrechen ererbt sind, so können 
wir den Schluß nicht von der Hand weisen, daß im Appenzeller 
Volke eine bedauerliche Degeneration sich geltend 
macht. Dieser Schluß ist schon von anderer Seite gezogen worden auf 
Grund der bedenklichen Resultate der Rekrutenprüfungen, welche 
während manchen Jahren für den Kanton Appenzell A. Rh. eine ganz 
geringe Tauglichkeitsziffer ergeben hatten. Neben der körperlichen 
erkennen wir nun aus unseren Untersuchungen auch eine geistige De- 
generation. Das Appenzeller Volk, berühmt durch seinen Mutterwitz und 
seinen hellen Verstand, scheint auf der anderen Seite sich hervorzutun 
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durch die große Zahl geistig gebrechlicher, vor allem schwachsinniger 
Kinder. 

Woher diese Erscheinung? Die beiden hauptsächlichsten Ver- 
erbungsfaktoren bei unseren gezählten Kindern sind Schwachsinn 
und 'Trunksucht der Eltern. Es steht uns kein zahlenmäßiges 
Material zur Hand, um die Frage zu entscheiden, ob in unserem 
Kanton verhältnismäßig mehr Schwachsinnige zum 
Heiraten kommen als anderswo; eine kleine Überlegung macht. 
dies aber wahrscheinlich. Der Kanton Appenzell A.Rh. ist ein ex- 
quisiter Stickerei- und Webereikanton. Der größte Teil der Be- 
völkerung ist in diesen Industrien, sei es zu Hause oder in Fabriken 
beschäftigt. Zu den Hilfsarbeiten der Hauptindustrie gehören nun 
eine Anzahl Hantierungen, welche an die Intelligenz der Arbeiter 
nur ganz geringe Anforderungen stellen (Spulen, Fädeln, Appretieren'. 
òs können also auch geistig ganz schwach beanlagte Personen in 
diesen Hilfsberufen ständige Beschäftigung und einen zum selb- 
ständigen Fortkommen ausreichenden Lohn finden. Grund genug, 
für viele unter ihnen, einen eigenen Haushalt zu gründen. In land- 
wirtschaftlichen Gegenden oder in Gebieten, wo die industrielle Be- 
tätigung höhere Anforderungen an die Intelligenz des Arbeiters 
stellt, müssen die geistig Schwachen mehr mit unselbständigen 
Stellungen vorlieb nehmen, welche ihnen das Heiraten erschweren. 

Daß die Trunksucht im Kanton Appenzell A. Rh. stärker 
verbreitet sei als anderswo, möchten wir nicht behaupten. Aber 
wir dürfen uns nicht damit brüsten, daß bei uns weniger Alkohol 
konsumiert werde, als an anderen Orten. Die sehr große Zahl von 
Wirtschaften (727 Ende 1908, d. i. eine Wirtschaft auf 76 Einwohner) 
spricht gewiß dafür, daß viel getrunken wird und wenn es auch 
nicht in sehr hohem Maße der Schnaps ist, welcher bei uns seine 
Verheerungen anrichtet, so wird um so lebhafter dem Bier, dem 
Wein und dem Most zugesprochen. Die vielen Trinkgelegenheiten 
(zu den Wirtschaften kommen noch zahlreiche Kleinverkaufsstellen 
für alkoholhaltige Getränke) werden vom Bauer besucht, wenn er 
zu Markte geht oder sonst seine Einkäufe besorgt; der Bürger sitzt 
dort zum stillen Trunk am Feierabend und oft auch zum Früh- 
schoppen; der Arbeiter trägt seine Most- oder Bierflasche mit zur 
Arbeit. Außerdem besitzen die meisten Haushaltungen, die sich ein 
bißchen was leisten können, ihr Fäßchen Most oder Wein im Keller. 

Ein dritter Faktor für das Vorhandensein zahlreicher geistig 
gebrechlicher Kinder, der in unserem Kanton wieder stärker in Be- 
tracht fällt als anderswo, liegt in der Tatsache der Hausindustrie 
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begründet. Dieselbe unterliegt keiner gesetzlichen Kontrolle und 
gestattet die Überanstrengung nicht nur der Erwachsenen, sondern 
auch der Kinder. Dazu kommen hygienisch oft recht mangelhafte 
Arbeits-, Wohn- und Schlafräume und ungenügende Ernährung und 
Kinderpflege in diesen Heimarbeiterfamilien. Denken wir an die 
dunklen, oft feuchten Webkeller, an die schlecht gelüfteten Zimmer. 
in welchen Eltern und Kinder fast beständig leben, weil der Beruf 
ans Haus fesselt und sie, von den notwendigsten Einkäufen abge- 
sehen, im Freien draußen nichts zu tun haben! Der Kleinbauer, der 
in gleichen Räumen lebt, wird durch seine Tätigkeit in Wiese und 
Stall täglich wenigstens für mehrere Stunden hinausgeführt, und 
wenn er daneben auch noch dem Sticken oder Weben obliegt, kommt 
er doch leichter zu der zur Erhaltung der Gesundheit nötigen 
frischen Luft und Bewegung. Was die Ernährung weiter Schichten 
unseres Volkes angeht, so leidet dieselbe unter der Untüchtigkeit 
vieler Hausfrauen, welche, seit den Schuljahren in der bares Geld 
eintragenden Industrie beschäftigt, nie Zeit und Gelegenheit gesucht 
und gefunden haben, sich in der Kochkunst umzusehen. Haben sie 
einen Hausstand gegründet, so finden sie wieder keine Zeit richtig 
zu kochen, weil sie möglichst viel verdienen sollen und wollen: 
Kaffee und Brot oder Würste und Kartoffeln kommen fast Tag für 
Tag auf den Tisch. Einen kleinen Gemüsegarten zu pflegen sind 
nur die wenigsten Frauen imstande; sie kennen die Gemüsesorten 
kaum, wissen ihren Wert als Nahrungsmittel nicht zu schätzen und 
verstehen es nicht, sie schmackhaft zu kochen. Die Kinder, welche 
meist recht zahlreich sich einstellen, werden nicht gestillt, dazu hat 
man keine Zeit und leider Gottes jetzt auch oft keine Fähigkeit 
mehr; man füttert sie mit Brei auf, beschwichtigt sie mit dem 
Lutscher, gibt ihnen möglichst bald Kaffee und Würste, läßt sie in 
der durch trocknende Kinderwäsche noch dumpfiger gewordenen 
Stube vegetieren. Was Wunder, wenn die Kindersterblichkeit eine 
erschreckend große ist! Müssen wir nicht begreifen, wenn solche 
Kinder körperlich arg vernachlässigt, auch in geistiger Beziehung 
Krüppel bleiben? 

Das ist schließlich der Erfolg der viel gepriesenen Haus- 
industrie, welche in das Land einen scheinbaren Wohlstand gebracht 
und jedem Arbeiter, dem geschickten wie dem Simpel, für seine 
Arbeit bare Münze verschafft: Die Frau wird ihren Hausfrauen- 
und Mutterpflichten entzogen; alles, Mann, Frau und Kind arbeitet 
drauf los, um einen recht großen Zahltag zu erzielen. Dafür wachsen 
die Kinder ohne richtige Pflege auf; die Ernährung der ganzen 
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Familie ist ungenügend, man greift zum Alkohol und unter der 
neuen Generation mehren sich die schwachsinnigen und sonst geistig 
gebrechlichen Kinder, die armen Opfer unseliger Verhältnisse und 
blinder Eltern, und stellen einen traurigen Posten im”Haben des 
Volkshaushaltes dar, den zu verringern wir nicht müde werden dürfen. 


Anhang. 


Die in früheren Zählungen als geistig gebrechlich 

notierten Kinder, welche 1907 noch schulpflichtig 

waren, aber nicht mehr als geistig gebrechlich im 
Sinne unserer Zählung aufgefaßt werden können. 


Es muß im Vergleich mit den Ergebnissen unserer Zählung 
der schwachsinnigen Kinder interessant sein, einen Blick auf die- 
jenigen zu werfen, welche seit 1897 bei den jährlichen Aufnahmen 
der neu schulpflichtig gewordenen Kinder als geistig gebrechlich 
notiert worden waren, die jetzt aber nicht mehr in den Umfang 
unserer Zählung hineinbezogen werden können. Wir werden auf 
diese Weise vielleicht auf einige wesentliche Merkmale stoßen, 
welche diese Kinder von den eigentlich schwachsinnigen unterscheiden. 

Im ganzen sind es 81 Kinder, 54 Knaben und 27 Mädchen, 
welche hier in Frage kommen. Das auffallende Mißverhältnis der 
beiden Geschlechter dürfte sich aus der allgemein bekannten Tat- 
sache erklären, daß die Knaben sich ziemlich viel langsamer ent- 
wickeln als die Mädchen, daß mithin unter den ersteren im Beginn 
des schulpflichtigen Alters in der Entwicklung Zurückgebliebene, 
welche dieselbe mit den Jahren wieder einholen, häufiger sind. Von 
den betreffenden Kindern waren seinerzeit bezeichnet worden als 


geistig zurück 6 
schwach begabt 10 16 
schwach, schwachsinnig, schwachsinnig leichten Grades 29 
psychisch defekt 1 
behaftet mit Wasserkopf 1 
behaftet mit absoluter Gedächtnisschwäche 1 32 
schwachsinnig höheren Grades Fa eh 
ohne nähere Bezeichnung 28 
81 


Alle diese Kinder können gehen, sie zeigen weder Lähmungen, 
Krämpfe noch Zwangsbewegungen, sind sämtlich imstande vorge- 
machte, einfache Bewegungen nachzuahmen, selbständig zu essen 
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und sich ohne fremde Hilfe anzukleiden. Mit Ausnahme eines 
13jährigen Knaben, der Bettnässer ist, sind alle reinlich in der 
Befriedigung ihrer natürlichen Bedürfnisse. Über die Gehfähigkeit, 
die Sprache, das Sehvermägen, das Gehör und die Kopfbildung gibt 
die nachstehende Tabelle Aufschluß. 


Tabelle 32. 


Die früher als geistig gebrechlich notierten Kinder, welche nicht mehr in die 
Zählung gehören. 
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Von ethischen Defekten sind erwähnt bei 1 Kinde Hang zum 
Stehlen, bei 3 Lügenhaftigkeit, bei 2 Bösartigkeit und bei 5 stör- 
risches Wesen. Gedächtnis. Begriffs- und Urteilsvermögen verhalten 
sich folgendermaßen : 
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Tabelle 33. 


Die 81 früher als schwachsinnig notierten, jetzt nicht mehr als 
solche gezählten Kinder. 





Begriffs- und Urteilsvermögen f 














Gedächtnis mittel- > 
an gut mäßig bis| schwach bekannt Total 
langsam | N a 
gut 10 11 2 | — 23 
mittelmäßig, ziemlich gut 5 11 4 1 21 
schwach 5 15 11 1 32 
unbekannt — — — | b 5 
| 20 37 17 7 81 


Nach Alter und Schulstufe scheiden sich die uns hier be- 
schäftigenden Kinder in nachstehender Weise: 


Tabelle 34. 


Die früher als geistig gebrechlich notierten Kinder, welche jetzt nicht mehr in die 
Zählung gehören, nach Alter und Schulstufe. 


Schulstufe 
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Wenn wir diese Tabelle vergleichen mit Tab. 16, so finden wir 
ganz allgemein, daß die in die Hauptzählung aufgenommenen Kinder 
durchschnittlich um eine Klasse hinter den hier besprochenen Kindern 
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und sich ohne fremde Hilfe anzukleiden. Mit Ausnahme eines 
13jährigen Knaben, der Bettnässer ist, sind alle reinlich in der 
Befriedigung ihrer natürlichen Bedürfnisse. Über die Gehfähigkeit, 
die Sprache, das Sehvermägen, das Gehör und die Kopfbildung gibt 
die nachstehende Tabelle Aufschluß. 


Tabelle 32. 


Die früher als geistig gebrechlich notierten Kinder, welche nicht mehr in die 
Zählung gehören. 
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Von ethischen Defekten sind erwähnt bei 1 Kinde Hang zum 
Stehlen, bei 3 Lügenhaftigkeit, bei 2 Bösartigkeit und bei 5 stör- 


risches Wesen. Gedächtnis, Begriffs- und Urteilsvermögen verhalten 
sich folgendermaßen: 
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Tabelle 33. 


Die 81 früher als schwachsinnig notierten, jetzt nicht mehr als 
solche gezählten Kinder. 
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Nach Alter und Schulstufe scheiden sich die uns hier be- 
schäftigenden Kinder in nachstehender Weise: 


Tabelle 34. 


Die früher als geistig gebrechlich notierten Kinder, welche jetzt nicht mehr in die 
Zählung gehören, nach Alter und Schulstufe. 


Schulstufe 
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Wenn wir diese Tabelle vergleichen mit Tab. 16, so finden wir 
ganz allgemein, daß die in die Hauptzählung aufgenommenen Kinder 
durchschnittlich um eine Klasse hinter den hier besprochenen Kindern 
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zurückbleiben. Das Maximum der Schülerzahl ist bei den letzteren 
jeweilen um eine Klasse weiter vorn als bei den Schwachsinnigen. 


Tabelle 35. 


Vergleichstabelle (in Prozenten). 





Bei sämtlichen | Bei den die ‚Bei den in früheren 


in der Zählung (Schule Pesaken Zählungen notier- 











inbegriffenen ten, jetzt nicht mehr 
Schwach- re | als schwachsinnig 
sinnigen g ' gezählten Kindern 
8 
=a apee 
Gang: 
gewandt 46 48 67 
nicht gewandt 56 52 33 
Sprache: 
deutliche Lautsprache 31 36 73,5 
nicht deutliche Lautsprache 47 51 25 
Laut- und Gebärdensprache 22 13 1,5 
Sehvermögen: 
gut 84 84 91,9 
schwach 16 16 9 
Gehör: 
scharf 33 33 53 
ziemlich gut 44 46 37 
schwach bis Null 23 21 10 
Antisoziale Triebe 28 =- 13 
Gedächtnis: 
gut 18 16 30 
mittelmäßig 13 15 28 
schwach 53 57 42 
sehr schwach 16 12 — 
Begriffs- und Urteils- 
vermögen: 
gut 11 12 27 
mittelmäßig 19 20 50 
unsicher 5 6 — 
schwach 42 44 23 
sehr schwach 23 18 —— 


Was die übrigen durch die Zählkarte eruierten Eigenschaften 
angeht, so zeigt die vorstehende Tabelle, wie prozentual die hier 
besprochenen Kinder in jeder Beziehung tüchtiger 
sind und mehr leisten, als die schwachsinnigen, die 
Schule besuchenden Kinder unserer Zählung. Die Unter- 
schiede sind oft ganz beträchtliche, namentlich beim Sprechvermögen, 
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beim Gedächtnis, Begriffs- und Urteilsvermögen, und auch im Verhält- 
nis der Kinder, welche durch antisoziale Triebe und Gewohnheiten 
auffallen. Diese Konstatierung weist die Berechtigung nach, diese 
im Anhang aufgeführten Kinder von den anderen zu sondern; sie 
bekräftigt aber auch umgekehrt unsere Behauptung, daß jene Kinder, 
wenn sie auch noch die Schule besuchen, doch als in bedeutendem Grade 
schwachsinnig angesehen werden müssen, denn es leuchtet wohl leicht 
ein. daß auch die hier in Betracht gezogenen Kinder, welche wir 
nicht mehr unter die Schwachsinnigen rechnen, zu den schwächeren 
und schwächsten Schülern der Normalklassen gehören müssen. 


Tabelle 36. 


Die in früheren Zählungen gezählten, jetzt wieder als schwach- 
sinnig notierten Kinder. 
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Im Anschlusse an die Besprechung der früher als geistig ge- 
brechlich notierten, jetzt nicht mehr in den Rahmen unserer Zählung 
fallenden Kinder wollen wir noch diejenigen Kinder kurz 
ins Auge fassen, welche früher als geistig gebrech- 
lich notiert worden waren und die auch jetzt noch in 
unserer Zählung figurieren. Bei ihnen interessiert es uns, 
zu erfahren, ob sich die zum erstenmal vom Lehrer gestellte Dia- 
gnose und Prognose bewahrheitet oder hat nicht. Unsere Zählung 
kennt 118 solcher Kinder, welche mit ihren früheren und der jetzigen 
Diagnose in vorstehender Tabelle aufgeführt sind. 

Soweit möglich, haben wir festzustellen gesucht, ob sich der 
geistige Defekt der betr. Kinder gleich geblieben, ob er schwerer oder 
leichter geworden sei. In etwas über °, der Fälle konnten wir 
die Kinder nachträglich ungefähr gleich taxieren, wie es der Lehrer 
bei der früheren Untersuchung getan hatte; bei 12 Proz. ergab sich, 
daß das frühere Urteil zu ernst gewesen war, bei 43 Proz. aber 
mußte die ursprünglich gestellte Diagnose im Sinne einer Ver- 
schärfung revidiert werden. 


Ziehen wir die 81 vorhin besprochenen Kinder hinzu, welche 
jetzt nicht mehr in den Rahmen unserer Zählung fallen, so ergeben 
sich insgesamt 199 Kinder, welche in früheren Jahren 
schon gezählt worden waren. Bei rund '/, derselben ist 
sich die zum erstenmal vom Lehrer gestellte Diagnose im wesent- 
lichen gleich geblieben; bei etwas mehr als einem anderen Viertel 
ergab sich in der Folge ein größerer geistiger Defekt, als ursprüng- 
lich angenommen worden war, während etwa die Hälfte dieser Kinder 
sich in der Folge im Sinne einer Verminderung ihrer geistigen 
Gebrechlichkeit entwickelten, so daß sogar der größere Teil von 
ihnen die von uns gezogenen Grenzen des Schwachsinns leichten Grades 
überschritt und aus der Zählung weggelassen werden konnte. 


B. Nachzählung 
der im Jahre 1897 als geistig gebrechlich notierten 
Kinder, welche 1907 nicht mehr schulpflichtig waren. 


Diese Nachzählung wurde veranstaltet in der Hoffnung, Anhalts- 
punkte für die Beurteilung und die soziale Bedeutung des Schwach- 
sinns unserer Zählkinder zu erlangen. 

Die zu diesem Zwecke aufgestellte Zählkarte (siehe Anhang) 
suchte darum nach Feststellung der Personalien vor allem einerseits 
die in der Schule oder Anstalt erreichte Bildungsstufe und den Grad 
des geistigen Gebrechens, andererseits die soziale Situation und 
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Leistungsfähigkeit herauszubringen. Nachforschungen nach den 
körperlichen und psychischen Begleiterscheinungen des Gebrechens, 
welche eine große Zahl von Fragen der Hauptzählung erfordert 
hatten, durften hier weggelassen werden. Der Vereinfachung wegen 
haben wir auch von einer Nachfrage nach der Ätiologie (Erblichkeit 
und Gelegenheitsursachen) abgesehen. 

Die Fragen 1 bis 5 entsprechen ganz denen der Hauptzählkarte. 
Wir haben auch wie dort am Kopf der Karte eine Notiz, ob und 
wann die Zählperson schon einmal gezählt worden ist. Frage 6 er- 
forscht den Zivilstand, weil einige der in Betracht fallenden Personen 
bereits verehelicht sind. Aus der Antwort auf die Fragen 7 und 8 
ersehen wir, welche Schulstufe erreicht wurde und welche besonderen 
Unterrichtsmittel (gewöhnliche Schule, Spezialklasse, Anstalt) beim 
nachgezählten Kinde in Anwendung kamen. Die Fragen 9 bis 11 
beschäftigen sich mit der Art und dem Grade des bei der 1897er 
Zählung und jetzt vorhandenen Gebrechens. Wir erfahren durch 
dieselben, ob das seinerzeit notierte Gebrechen zugenommen oder 
abgenommen habe, oder ob es sich gleich geblieben ist, ferner, ob 
ein neues Gebrechen hinzugetreten sei. Die Fragen 12 und 13 ver- 
langen Aufschluß über die Art der Beschäftigung und den Erfolg 
derselben für die Bestreitung des Lebensunterhaltes der Zählperson. 
Aus der Antwort auf die Frage 14 ersehen wir das Milieu, in 
welchem die Zählperson lebt und ob dieselbe Armenunterstützung 
nötig hat. Frage 15 betrifft die allfälligen Nachkommen der Zähl- 
person. Aus den „besonderen Bemerkungen“ der Frage 16 haben 
wir gelegentlich etwas über besondere Verhältnisse der Zählperson, 
insbesondere über hereditäre Beziehungen erfahren können. 

Die Ergebnisse unserer Nachzählung sind recht bemerkenswert. 

(Gut 10 Proz. der 1897 gezählten Kinder konnten nicht mehr 
untersucht werden, sei es, daß ihr Aufenthalt nicht mehr bekannt 
war, sei es, daß sie gestorben waren. Dagegen sind 23 andere 
Personen zum Vorschein gekommen, welche 1897 in unserem Kanton 
nicht gezählt worden waren, die aber in den Rahmen unserer 
Zählung gehört hätten. Es handelt sich um Personen, die 1897 im 
schulpflichtigen Alter standen und jetzt ein entschiedenes geistiges 
Gebrechen aufweisen; die meisten waren bei der 1897er Zählung 
übersehen worden; einige Fälle befanden sich damals außerhalb des 
Kantons Appenzell A. Rh. und sind vielleicht an ihrem damaligen 
Wohnorte gezählt worden; bei 2 Epileptischen war das Gebrechen 
erst nach 1897 zum Ausbruch gekommen. 

Wir werfen zuerst einen Blick auf die 19 seit der Zählung 
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des Jahres 1897 verstorbenen Kinder (vgl. Tab. 38). 
— 8 von ihnen waren schwachsinnig in geringerem Grade, doch 
ist bei Nr. 695, der nur in die I. Klasse aufsteigen konnte, wahr- 
scheinlich, daß der Schwachsinn höher zu taxieren gewesen wäre: 
2 der Verstorbenen waren in höherem Grade schwachsinnig, 1 blöd- 
sinnig, 1 taubstumm, 4 taubstumm und schwachsinnig zugleich, 2 
epileptisch und 1 blödsinnig und fallsüchtig. Unter den Todes- 
ursachen nimmt die Tuberkulose eine hervorragende Stelle ein: 5 
Fälle von 16 mit bekannter Todesursache sind auf diese Krankheit 
zurückzuführen. 3 erlagen der Diphtheritis, die 3 mit Epilepsie 
behafteten Kinder starben an den Folgen dieses Leidens. 

Wir berechnen aus der Schweiz. Statistik, Lief. 137, daß während 
der 10 Jahre von 1881—1890 das Verhältnis der Todesfälle zu der 
(sesamtbevölkerung der Schweiz im Alter von 15—19 Jahren 5 Proz., 


Tabelle 37. 


Nachzählung der im Jahre 1897 schulpflichtig gewesenen 
Personen, welche ein geistiges Gebrechen aufweisen. 





ı 1897 nicht 
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im Alter von 20—29 Jahren 7,4 Proz. betrug. Im Vergleich dazu 
haben die 1897 in unserem Kanton als geistig gebrechlich gezählten 
Kinder im Laufe der 10 darauffolgenden Jahre eine Sterblichkeit 
gezeigt von 5,9 Proz. in einem Alter von 11—24 Jahren. Ihre 
Sterblichkeit erwies sich also in diesem Alter trotz der zweifellos 
durchschnittlich geringeren körperlichen Widerstandsfähigkeit nicht 
höher als dem Landesdurchschnitt für die Gesamtbevölkerung der 
entsprechenden Altersklassen entspricht. 


Wenn wir uns nun zu den am Leben gebliebenen und nach- 
gezählten Kindern wenden, so finden wir: 
129 Knaben und 119 Mädchen, welche die Schule besucht haben, 


15 „ 5 T 5 wegen Schwachsinn von der Schule 
ausgeschlossen, 

5 = 5 3 = wegen Schwachsinn in einer Anstalt 
untergebracht gewesen, 

11 £ 4 8 ž die taubstumm waren, 

1 5 2 = die epileptisch waren, 


161 taia und 139 Mädchen Total. 
Tabelle 39. 


Schulstufe 
der nachgezählten Kinder, welche die Schule besucht haben. 
I. KI. I. KI. III. K1. IV. KI. V. KI. 

m. W. m. w. m. w. m. w. m. w 
11 10 11 16 32 27 38 25 11 11 

VI. KI. Spezialkl. Unbekannt Total 
m. w. m. w. m. w. m. w. 
6 11 13 17 7 2 129 119 


Der Schwachsinn der Kinder, welche die Schule besucht haben. 
ist in 104 Fällen gleich geblieben, wie er vor 10 Jahren war, in 
31 Fällen hat er zu- und in 104 Fällen abgenommen. 

An neu aufgetretenen Gebrechen sind vermerkt worden: zwei- 
mal sittliche Defekte, einmal Epilepsie, dreimal Irrsinn, dreimal 
Schwerhörigkeit, dreimal Augenleiden, einmal Stottern, einmal Cysten- 
kropf, einmal Bleichsucht, einmal Blutauszehrung, einmal Herzleiden, 
und in einem Falle schwere Magenkrankheit. 

Nur 45 von 239 Kindern, deren erreichte Schulstufe uns bekannt 
ist, sind über die IV. Klasse hinausgekommen, also wenig mehr als 
1). Das Gros, 122, etwas mehr als die Hälfte, blieb auf der Stufe 
der IH. und IV. Klasse stehen, und !/,, die 30 Schüler der Spezial- 
klasse Herisau nicht eingerechnet, ist nicht über die Stufe der I. 
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Tabelle 40. Früheres und jetziges Gebrechen 
u Ja chgerählten Kinder, welche die Schule besucht haben. 
a Fre T. P < Jetzt 
Erreichte Gebrechen, | Schwach- Schwach- nicht 
Schulstufe früher bezeichnet als: | Blödsinn | , Sinn sinn mehr 
All 


höheren | leichten | schwach- 
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Total 59 | 1 16 39 
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klasse j leichten Gr. 27 1 | 9 | 15 2 
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und Il. Klasse hinausgekommen. Dieses letztere Fünftel setzt sich 
zum größten Teil aus in höherem Grade schwachsinnigen Kindern 
zusammen, während umgekehrt unter den Schülern, welche das 
Pensum der V. und VI. Klasse bewältigen konnten, die nicht mehr 
als schwachsinnig zu Bezeichnenden die Mehrzahl ausmachen. 

Ein Vergleich der hier gefundenen Zahlen mit den Ergebnissen 
der Hauptzählung ist nicht angängig, weil in der letzteren Kinder 
aller Altersstufen vertreten sind, von welchen wir nicht im voraus 
wissen können, wieweit sie es bis zum Ende der Schulpflicht noch 
bringen werden. 

Tabelle 41. 


Früheres und jetziges Gebrechen der 22 vom Schulbesuch ausge- 
schlossenen, nachgezählten Kinder, welche nie in einer Anstalt waren. 


Jetzige Diagnose 


| schwach- schwachs. schwachs. schwach- 

sinnig in i. höherem i. höherem sinnig in 
höherem Grade u. Grade u. leichterem 
Grade  taubst. | epilept. Grade 


Frühere Di se 
rühere Diagnos blödsinnig 





blödsinnig 4 
taubstumm | 2 
in höherem Grade sohwachzi 
sinnig 4 
in leichterem Grade 
schwachsinnig 2 





Bei 11 dieser Kinder ist das Leiden gleich geblieben, wie es 
1897 war, bei 11 hat es zugenommen, bei 1 abgenommen. 

An neuen Gebrechen sind seit der 1897er Zählung bei diesen 
Kindern beobachtet worden: zweimal Knochentuberkulose, einmal 
wiederholte, heftige Anfälle von Gelenkrheumatismus mit Herzfehler, 
einmal entzündliche, fließende Augen. 

Tabelle 42. 


Früheres und jetziges Gebrechen der 8 vom Schulbesuch ausgeschlossenen, 
nachgezählten Kinder, welche in einer Anstalt untergebracht waren. 





Jetzige Diagnose 
schwach- schwach- 


nicht mehr 








Frühere Diagnose sanno | Sinnig in ' sinnig in 
blödsinnig | höherem | leichterem soiw ach- 
| Grade Grade AUNE: 
blödsinnig 2 — — = 
in höherem Grade 
schwachsinnig 1 1 1 — 


in leichterem Grade 
schwachsinnig 


Total 
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Bei 3 dieser Kinder ist das Gebrechen gleich geblieben, bei 2 
hat es zugenommen und bei 3 abgenommen. 

Der Erfolg der Anstaltsbehandlung war bei 4 Kindern ent- 
schieden vorhanden, bei 1 mittelmäßig, bei 3 nicht nennenswert. 
4 dieser Kinder besuchten vor oder nach der Anstalt die öffentliche 
Schule; 2 von ihnen erreichten die II, 2 andere die V. Klasse. 

Neue Gebrechen sind keine verzeichnet worden. 

Die 19 Taubstummen gaben seit der 1897er Zählung zu 
keiner Änderung der Diagnose Veranlassung. Ihr Gebrechen ist in 
15 Fällen gleich geblieben, in 1 hat es zugenommen und in 3 ab- 
genommen. In Anstaltsbehandlung waren 12 von diesen Kindern; 
bei 7 ließ sich ein mäßiger bis guter Erfolg konstatieren, während 
ein solcher bei 5 anderen ausblieb. Bei einem dieser taubstummen 
Kinder ist als neu aufgetretenes Gebrechen starkes Zittern vermerkt. 

Von den 3 epileptischen Kindern ist bei 1 das Leiden 
gleich geblieben, bei 1 hat es zu- und bei 1 abgenommen. 1 von 
ihnen war in einer Spezialanstalt für Epileptische, aber ohne Erfolg; 
1 anderes konnte die Schule bis zur II. Klasse besuchen. Alle 3 
zeigen jetzt neben der Epilepsie deutlichen Schwachsinn, welcher 
beim Knaben geradezu als Blödsinn bezeichnet werden muß, während 
die 2 Mädchen in höherem Grade schwachsinnig sind. 

Neue Gebrechen sind bei diesen Kindern nicht bemerkt worden. 

Was noch die 1897 in unserem Kanton nicht gezählten 23 Kinder 
angeht, welche damals schulpflichtig waren und geistige Gebrechen 
aufweisen, so verteilen sie sich in folgender Weise: 

Tabelle 43. 


Die 23 im Jahre 1897 schulpflichtigen, geistig gebrechlichen 
Personen, welche damals im Kanton Appenzell A. Rh. nicht mit- 
gezählt worden sind. 


Gegenüber früher ist das Leiden 





Art des Gebrechens el 
hat | hat 





gleich | 
Im |w geblieben |zugenommen abgenommen 
Schwachsinn leichten Grades tl A 8 — 

å höheren > | 3| 2 5 = 
Blödsinn —| 1 1 — 
Taubstummbheit —| 2 1 - 1 

j mit Schwachsinn 

leichten Grades 4 — 1 
Epilepsie 1| 2 - 3* - 
„ m.Schwachs.leicht.Grades | 1| 1 2 = 
ae » höher. „ —| 1 — 1 _ 
Total |12, 11] 14 7 | 2 


*) Bei 2 Personen ist die Epilepsie erst nach 1897 aufgetreten. 
26* 
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Von den Schwachsinnigen leichten Grades besuchte eines die 
Spezialklasse, 4 die III, 2 die IV. und 1 die V. Klasse; von den 
in höherem Grade Schwachsinnigen waren 3 Schüler der Spezial- 
klasse, 2 andere kamen bis zur II. Klasse; das blödsinnige Mädchen 
war vom Schulunterricht ausgeschlossen. Ein taubstummes und das 
taubstumme und zugleich leicht schwachsinnige Mädchen besuchten 
die Taubstummenanstalt St. Gallen mit gutem Erfolg; ein anderes 
als taubstumm bezeichnetes Mädchen, das aber noch ordentlich hört, 
nur stumm war, wurde in der Spezialklasse in Herisau ohne Erfolg 
unterrichtet. Ein epileptisches Mädchen befindet sich noch 17jährig 
in der Anstalt für Epileptische in Zürich, ein anderes Mädchen und 
ein Knabe haben die Schule ohne Störung absolviert; das Mädchen 
wurde dann im Alter von 16 Jahren, der Junge nach der Rekruten- 
schule von epileptischen Anfällen befallen. Von den epileptischen 
und zugleich schwachsinnigen Personen befand sich die eine als 
24jähriger Jüngling noch in der Anstalt für Epileptische in Zürich 
und ist seither in die kantonale Heil- und Pflegeanstalt in Herisau 
versetzt worden, die beiden Mädchen erreichten je die II. resp. 
IV. Klasse der Primarschule. 

An neu aufgetauchten Gebrechen ist in einem Falle Hüftgelenks- 
ausweichung notiert. 

Wenn wir die im vorstehenden nach Gruppen aufgeführten 
nachgezählten Kinder im Zusammenhang betrachten, so ist in erster 
Linie hervorzuheben, daß im ganzen nur wenig neu aufgetretene 
Gebrechen zu verzeichnen sind. Auf ein Total von 300 + 23 = 
323 Kinder trifft es nur 23, welche von einem neuen Gebrechen 
befallen wurden. Dabei fällt auf, daß es sich in verschiedenen 
Fällen um schwere Störungen des Nervensystems (Epilepsie, dann 
auch Stottern, Schwerhörigkeit, Augenleiden und Zittern) und der 
höheren geistigen Funktionen (Irrsinn und sittliche Defekte) handelt. 
Es ist auch nicht verwunderlich, daß die Existenz eines geistigen 
oder nervösen Defektes die Entstehung weiterer Störungen auf 
diesem Gebiete erleichtert oder zum mindesten einen Hinweis auf 
eine bestehende allgemeine Minderwertigkeit der betreffenden Or- 
gane bildet. 

Nach der früheren und der jetzigen Diagnose teilen 
wir unsere gesamten Fälle wie folgt ein: 
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Jetzige Diagnose 
schwach- 





3: sinnig | -F EE 2 : g 
2 . m A| 8 a g igg Sg 
Frühere Diagnose Total! 3 24 = 7/18183|3 23 
SunlanlE 81821812: 
#353, ee 
En a er N Big 
| | 

schwachsinnig in leichterem Grade 166 | 35 |102| 28 1| — — 

i „ höherem a 104 1138349 15| — 1 
blödsinnig 6 | |- p| — 1 | — 
taubstumm 21| —|—|— 19| 2 
epileptisch 8| — |= |—]|- — |=; 8 
ET FREE NA are lg el m 

Total der 1897 Gezählten | 300 | 36 |140| 77 | 21 |19| 3|—]| 4 
5 El aA, aa 3 3 


Dazu die 1897 nicht Gezählten 23 | 8| 


Total | 323 | 36 148] 2 | 2121| 4| 3] 7 


Eine Abnahme des im Jahre 1897 verzeichneten Gebrechens 
wiesen insgesamt auf 117 Kinder, eine Zunahme 53 Kinder. Bei 
153 Kindern war das geistige Gebrechen annähernd gleich ge- 
blieben. Ein gutes Drittel der Fälle haben sich also mit der Zeit 
verbessert, bei einem anderen ist das Gebrechen gleich geblieben 
oder noch schlimmer geworden. Das ist ein weniger günstiges Re- 
sultat als dasjenige, welches die Kontrolle der noch schulpflichtigen, 
schon früher einmal hinsichtlich ihres geistigen Gebrechens notierten 
Kinder ergeben hat. Von den so gefundenen 199 Kindern hat sich 
etwa die Hälfte mit der Zeit besser gemacht, als es ursprünglich 
den Anschein hatte. Die Differenz rührt wahrscheinlich daher, daß 
es sich bei diesen zur Zeit der erstmaligen Zählung und jetzt noch 
schulpflichtigen Kindern fast ausschließlich um solche handelt, welche 
kurz nach dem Schuleintritt notiert worden waren, also noch in 
relativ recht jugendlichem Alter, während die 1897er Zählung alle 
schulpflichtigen Kinder umfaßt hatte, darunter also einen guten Teil 
von solchen, bei welchen Diagnose und Prognose ihres Gebrechens 
zur Zeit der ersten Zählung bereits genugsam abgeklärt waren. 


Diese Tabelle zeigt wieder, wie die analoge Tabelle der Haupt- 
zählung, ein auffallendes Mißverhältnis der einzelnen Gemeinden, was 
die Zahl ihrer in der Schweiz wohnhaften Bürger und der in ihnen 
verbürgerten geistig gebrechlichen Personen angeht, im Vergleich 
zur Zahl ihrer Einwohner und der darunter befindlichen geistig Gebrech- 
lichen aufweist. Für den ganzen Kanton fanden wir 4 Proz. geistig 
gebrechliche Kinder im Vergleich zur Gesamtzahl der 1900 in der 
Schweiz wohnhaft gewesenen Bürger. Dieser Durchschnitt wird 
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Tabelle 45. 


Bürgerort 
der 323 nachgezählten Personen, die 1897 geistig gebrechlich waren. 
































E A 
= ex 7 Jetzige Diagnose TER. gg i | Total u. Yen 
Gemeinde ze g2 3 2’sal 8 |8ı 818% der | | 8e 
E [2388.45 | B Ss eistig Ge- 
~g SSSR SES | 2 Ajaa Bür-| hrechlichen 
| s 283555 3|53|= 188 ger |(vgl Tab.%7) 
ss AgS aS] E 
Urnäsch 5602 | 2! 20 |18|—| 3| 3|) 317 T S7 
Herisau 7599| 6! 11| 5| 7| 3| — | 26 |384] 395 49 
Schwellbrunn 4012 | 1 12:1 1.) = — |:— | 38 1 Be 15= 37 
Hundwil 2682 | - 4 6|; 1|; — 1 12 | 5 TU 6 
Stein 1589 | — 83| 1|—| 1|—]| 583 12= 76 
Schönengrund 466 | — 3 = 66 
Waldstatt 867 | 1 1|—| 1) 11— 3 | 3,5 8= 9 
Teufen 3715| 3 6| 5| 1|—| 1| 18|82] 2= 6 
Bühler 1428 | — | —| 1| 1| 1| — 8|2 5= 35 
Gais 4097| 6 18| 1) 1] 2| —] Nijs 15= 8,7 
Speicher 2940 | 1 5| 4| 4|— | 13 | 4,4 1i = 35 
Trogen 2700 - 6 - 1|—|—| 71236 14=5 
Rehetobel 2356 | 1 2|5| 2| 2 11 | 4,6 | 24=102 
Wald 2094 | — 5] 3| — 2 1 11 | 5 24 = 11,5 
Grub 823 | — 1| — 1 21 T= o 
Heiden 2649 | — 8| 5| 1| 5|—| 19/7 21= 8 
Wolfhalden 3312 8| 5| — -— 13 |4 22 = 66 
Walzenhausen 3415 | — ANEA — | 10/8 15= 44 
Lutzenberg 1780 | — 2| 83 |—]| 1| — 6 | 28 14— 80 
Reute 1532 || 1.|. 3 11 — = 4 | Reute (| 1632| 1| _ 8| 1i—Ii— |= 1.4.20 TOn | 3=5 
Kt. Appenzell A. Rh.| 55648 | 23 | 113 | 64 | 21 |22| 7 |227 |4 | 313= 55 
Appenzell I. Rh. 3 8 - — 1| 4 15 
Kanton St. Gallen 3 13 6 1 1 21 51 
Übrige Schweiz 5 ib | 9 1 1 26 36 
Ausland 2 EEB E E 9 12 
1 136 | 148 | 82 | 22 | 26 | 10 1287| 147 


übertroffen von den Gemeinden Urnäsch, Heiden, Hundwil, Wald. 
Rehetobel und Speicher und gerade erreicht von Gais und Wolf- 
halden. Stark unter dem Durchschnitt stehen die Gemeinden Schönen- 
grund, Grub, Bühler, Lutzenberg, Trogen und Reute. Demgegen- 
über ergab die Hauptzählung etwas andere Verhältnisse. Der 
Durchschnitt für den ganzen Kanton ist dort ein wesentlich un- 
günstigerer, 5,5 Proz.; wesentlich über demselben stehen die Ge- 
meinden Rehetobel, Wald, Waldstatt, Grub, Heiden und Lutzenberg. 
wesentlich darunter keine. So viel bloß aus zwei Zählungen ge- 
schlossen werden darf, scheinen die Gemeinden Rehetobel, Wald und 
Heiden verhältnismäßig besonders viel geistig gebrechliche Kinder 
unter ihren Bürgern aufzuweisen. 


nn 
u 
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Tabelle 46. 


Beschäftigung 
der nachgezählten Personen. 
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Ihrem Zivilstand nach sind von den 323 insgesamt naclı- 
gezählten Personen 17, nämlich 5 männliche und 12 weibliche, bereits 
verheiratet: dazu kommen noch 2 Verlobte und 1 Mädchen, welches 
ein illegitimes Kind hat. Diese alle zusammen haben 15 Kinder, 
welche aber noch zu klein sind, um bereits durch Besonderheiten 
aufzufallen. Immerhin ist bei einem vermerkt, daß es in der Ent- 
wicklung zurückgeblieben sei. Mit Ausnahme einer Frauensperson, 
die als in höherem Grade schwachsinnig bezeichnet ist und einen 
um 35 Jahre älteren Mann geheiratet hat, sind alle Verheirateten 
in leichterem Grade schwachsinnig. ' 

Höchst beachtenswert sind nun die Ergebnisse, welche die Frage 
zutage gefördert, ob ein Beruf erlernt worden sei und ob sich die 
nachgezählte Person selbst durchbringen könne. 

Von 323 im ganzen nachgezählten Personen konnten 
nur 74 keiner einigermaßen gewinnbringenden Beschäfti- 
gung obliegen; 249 sind in irgendeiner Weise erwerbsmäßig be- 
schäftigt und von diesen können sich 193 ganz oder teil- 
weise selbständig ihren Lebensunterhalt verdienen! 74+ 
56 — 130 Personen müssen also von ihren Angehörigen oder von der 
Gemeinde erhalten werden. Je größer der Grad des geistigen Ge- 
brechens ist, um so zahlreicher sind begreiflicherweise die Personen, 
welche keine Beschäftigung ausüben können. Während von den 
jetzt nicht mehr als schwachsinnig zu taxierenden 36 Personen nur 
eine einzige (wegen körperlicher Gebrechlichkeit) nicht erwerbsfähig 
ist, finden wir unter den 22 Blödsinnigen deren 21, die keiner ge- 
winnbringenden Beschäftigung obzuliegen imstande sind. Die als 
in geringerem Grade schwachsinnig bezeichneten 148 Personen zählen 
10 erwerbsunfähige — 7 Proz., die in höherem Grade Schwachsinnigen 
deren 25 = 30 Proz., die Taubstummen 13 = über 50 Proz., die Epi- 
leptischen 4 = 40 Proz. 

Hinsichtlich der Verteilung auf die verschiedenen Arbeitsgebiete 
fällt sofort der enorme Einfluß der einheimischen Industrie in die 
Augen. Sie ermöglicht, wie schon früher ausgeführt, auch relativ 
sehr schwachen Köpfen noch ein genügendes Auskommen, und ihrer 
Existenz verdanken wir es zweifellos, daß noch so viele von unseren 
Schwachsinnigen erwerbsfähig sind. 159 von 249, alsobeinahe ?, 
dererwerbenden Personen unserer Nachzählung sind 
in der Textilindustrie und ihren Hilfsarbeiten be- 
schäftigt, 24 Frauen und 41 Männer arbeiten in Hausgeschäften 
und Landwirtschaft, das macht ein weiteres Viertel der erwerbenden 
Personen aus; dazu kommen noch 25 Personen, von denen die 
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Mehrzahl durch Taglöhnen und Handlangerdienste sich nützlich 
macht, während nur einige wenige ein Handwerk oder eine andere, 
etwas mehr Intelligenz erfordernde Berufsart betreiben. 


Tabelle 47. 


Aufenthaltsort 
der nachgezählten 1897 schulpflichtigen, geistig gebrechlichen Personen. 

















H, Schwach- e|3|93 a 
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Aufenthalt Sega ia 3/8 |8| 5 | 5488 
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mon 7 Zu = = ~ erg n 
zZ |3 so A 5 | £] a 
in eigenem Haushalt 4 11 2 I —|ı — 17 _ 
in der elterlichen Familie 24 97 59 10 | 22 | 6 | 218 10 
in einer fremden Familie 7 34 13 1| — 1 56 - 
im Armenhaus - 4 7 6| 2 1 20 19 
im Waisenhaus 1 1 1 1l—|— 4 4 
in einer Spezialanstalt — 1 — 4 1 2 8 6 
Total 36 148 82 22 | 25 | 10 | 323 39, 
davon 4 
| teilweise 
Erwerbs- 
fähige 


Die meisten der von uns nachgezählten Personen leben noch in 
der elterlichen Familie und beanspruchen, da sie im Notfalle von 
ihren Angehörigen unterhalten werden, nur wenig die Armenkassen. 
Auch die Verheirateten kommen vorderhand ohne öffentliche Unter- 
stützung aus. Die in fremder Familie Lebenden sind alle selbständig 
erwerbende Knechte, Dienstmägde usw., daneben einige unselbständige 
bei Verwandten untergebrachte Personen. In Anstalten finden sich 
32 Personen, also 10 Proz. der von uns Gezählten. Die meisten 
derselben werden ganz oder teilweise aus öffentlichen Mitteln er- 
halten. Im ganzen ist die Zahl der von uns nachgezählten 
Personen, welche Armenunterstützung in Anspruch 
nehmen, keine bedeutende (39 auf 323). Dies rührt eben 
davon her, daß von den meisten die Eltern noch am Leben sind und 
für sie sorgen, sofern es nötig ist. 

Wenn wir uns die aus den beiden vorstehenden Tabellen sich 
ergebenden Verhältnisse genauer überlegen, so wird uns ein starkes 
Gefühl der Erleichterung überkommen: weitaus der größte Teil der 
als schwachsinnig, taubstumm oder epileptisch seinerseit aufgeführten 
und jetzt nachgezählten Personen ist erwerbsfähig und ca. 60 Proz. 
können sich sogar selbständig durchbringen. Nur 39=12 Proz. 
bedürfen der Armenunterstützung! So zu sagen alle nur noch als 
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schwach begabt zu Taxierenden, der größte Teil der Schwachsinnigen 
leichten Grades und sogar bedeutend über die Hälfte der in höherem 
Grade Schwachsinnigen erweist sich als erwerbsfähig, ebenso etwa 
die Hälfte der Taubstummen und Epileptischen. Wenn wir dieses 
auffallend günstige Resultat auch sicherlich vor allem der in unserem 
Kanton heimischen Industrie und der daneben überall verbreiteten 
Landwirtschaft und Viehzucht verdanken, so finden wir durch unsere 
Zusammenstellung doch ganz im allgemeinen bestätigt, daß ein ver- 
hältnismäßig hochgradiger intellektueller Schwach- 
sinn mit einer noch ganz ordentlichen praktischen 
Arbeitsfähigkeit einhergehen kann, insofern die ver- 
langte Arbeit nur der Fassungskraft der betreffenden 
Personen entspricht und ihr durch beständige Übung 
zur Routine werden kann. Was dem Schwachsinnigen versagt 
ist, sind diejenigen Arbeitsgebiete, deren Gegenstand häufig wechselt 
und die an die Auffassungs- und Überlegungsfähigkeit des Arbeiters 
Anforderungen stellen. 

Nun dürfen wir freilich etwas nicht übersehen. Es liegt auf 
der Hand, daß mit verschwindenden Ausnahmen auch die selbständig 
Erwerbsfähigen unter unseren Zählpersonen hinsichtlich Arbeits- 
leistung und Belöhnung zu den niedrigsten Arbeiterkategorien ge- 
hören. Wenn schon in dem jugendlichen Alter, wo sie sich bei der 
Nachzählung befanden, 5 Proz. von ihnen verheiratet sind, und 
Kinder gezeugt haben, so werden weitere Ehebündnisse nachfolgen: 
der Kindersegen wird nicht ausbleiben und nicht nur neues Material 
für eine spätere Schwachsinnigenzählung liefern, sondern auch gar 
bald die ökonomische Leistungsfähigkeit der Eltern an eine Grenze 
bringen, wo sie notgedrungen Armenunterstützung in Auspruch 
nehmen müssen. Wenn also momentan auch die Last, 
welche die 323 nachgezählten seinerzeit als geistig 
gebrechlich notierten Personen für die Öffentlich- 
keit darstellen, als im Vergleich zur Zahl dieser 
(ebrechlichen auffallend gering erscheint, so ist 
leıder sicher vorauszusehen, daß dieselbe nicht nur 
mit Rücksicht auf die zu erwartende Verschlechterung 
der Rasse, sondern auch in ökonomischer Beziehung 
beständig zunehmen wird. 
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C. Kasuistik.') 


Wir haben schon im Verlaufe der bisherigen Darstellung hie 
und da Gelegenheit gehabt, näher auf einzelne besonders prägnante 
oder in bestimmter Richtung ausgezeichnete Fälle hinzuweisen. 
Im folgenden beabsichtigen wir noch eine Anzahl anderer Fälle 
gleichsam zur Illustration unserer statistischen Ausführungen her- 
vorzuheben, und daran anschließend diejenigen Kinder zu besprechen, 
bei welchen eine mehr oder minder ausgesprochene familiäre Anlage 
für geistige Gebrechen nachweisbar ist. 


Nr. 66/5, 10jähriges Töchterchen eines Landswirts. Die Eltern sind 
geschieden, der Vater träge, zur Trunksucht geneigt, Vaters Mutter eine 
jetzt noch lebende arge Trinkerin, welche auch eine zeitweise geistes- 
gestörte Tochter hat; die Mutter des Mädchens ist in leichtem Grade 
schwachsinnig, kann aber doch besser für das Kind sorgen als der Vater. 
Das Mädchen ist von Geburt an zurückgeblieben, hat mit 3 Jahren Gehen 
gelernt; sein Gang ist unsicher, seine Sprache wird auch teilweise durch 
Gebärden vermittelt; Zungen- und Gaumenlaute sind kaum verständlich, 
häufig bricht das Kind in sonderbare Lachkrämpfe aus. Gehör und Ge- 
sicht sind schwach entwickelt; das Kind schielt, hat im übrigen normale 
Kopf- und Gesichtsbildung, aber schwache Konstitution. Im ganzen gut- 
mütig, zeigt es sich in der Schule recht schwach punkto Gedächtnis so- 
wohl wie in der Begriffbildung. Es ist für ein Jahr vom Unterricht 
dispensiert worden und besucht daher erst seit 2'/, Jahren die Schule. 
Dort ist es bis in die II. Klasse vorgerückt, ohne aber deren Pensum 
bewältigen zu können. Stricken und Besorgung leichter Hausgeschäfte 
gehen ordentlich; das Kind ist als schwachsinnig in geringem 
Grade taxiert; es wäre leicht möglich, daß die spätere Erfahrung einen 
höheren Schwachsinn ergeben möchte. 

Nr. 293/13 ist ein Mädchen von 8!/, Jahren, dessen Eltern und 
entfernteren Verwandten anscheinend gesund sind. Der Vater ist Maurer. 
Das Kind lebt in geordneten Verhältnissen im Elternhause. Es ent- 
wickelte sich bis zum 6. Lebensjahre ganz normal. Da erkrankte es an 
Hirnhautentzündung, nach deren Ablauf das Kind ganz taub war und ein 
ängstliches, schreckhaftes Benehmen zeigte. Der Blick wurde entsetzlich 
wirr, das Benehmen im ganzen das eines aufgeregten Geisteskranken 
(nach dem Bericht des Arztes, welcher das Kind schon seit Jahren be- 
obachtet). Der Zustand besserte sich allmählich. Jetzt kann das Mädchen 
gewandt gehen, es zeigt weder Lähmungen, noch Krämpfe, noch Zwangs- 
bewegungen, kann vorgemachte, einfache Bewegungen gut nachmachen, 
selbständig essen und ist reinlich. Die Sprache ist undeutlich, das Seh- 
vermögen gut, das Gehör noch sehr schwach, hat sich aber immerhin 

1) Das Alter und der Status der hier aufgeführten Kinder ist, soweit 
nicht ausdrücklich etwas anderes bemerkt ist, auf den Zeitpunkt der 
Zählung, Herbst 1907, angegeben. 
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wieder eingestellt. Kopf- und Gesichtsbildung zeigen keinerlei Besonder- 
heiten. Wenn man mit dem Kinde spricht, fällt immer noch eine merk- 
würdige Scheu auf; es verdeckt sofort das Gesicht mit beiden Händen, 
zuckt zusammen und bleibt stumm. In der Schule, deren II. Klasse es 
seit 1905 besucht, zeigt es gutes Gedächtnis; es schreibt und liest ordent- 
lich; der Lehrer kann sich aber seiner hochgradigen Schüchternheit wegen 
nicht in rechten Rapport mit dem Kinde setzen. Zu Hause hilft es den 
Eltern, kann auch stricken. Wir haben das Kind unter die in ge- 
ringerem Grade Schwachsinnigen eingereiht; ein recht indi- 
vidualisierender Unterricht in einer Spezialklasse wäre für dasselbe eine 
Wohltat. 

Nr. 77/3 u. 132/3 haben beide den gleichen Großvater mütterlicher- 
seits, welcher ein Trinker war. Nr. 77/3, ein 14'/, jähriges Mädchen, 
hat noch einen in höherem Grade schwachsinnigen Bruder aus erster Ehe 
der Mutter, welcher sich durch Holzen und Hausieren kümmerlich durch- 
bringt. 9 andere Geschwister sind ziemlich normal, der Vater ist 20 Jahre 
älter als die Mutter, Holzer und Landwirt. Das Mädchen ist eine Kretine, 
nur 118 cm groß mit aufgedunsenem Gesicht. Es wird zu Hause gut 
behandelt und erzogen, machte in der Schule ganz mäßige Fortschritte 
und hat es mit vieler Nachsicht bis auf die Stufe der IV. Klasse gebracht. 
In der freien Zeit beschäftigt es sich mit Stricken, Nähen und leichten 
Hausgeschäften (schwachsinnigingeringerem Grade). Nr. 132/3, 
der 9jährige Sohn eines Landwirts und Stickers, hat sich körperlich 
normal entwickelt; geistig ist er von Geburt an schwach. Das Gedächtnis 
ist ziemlich gut, das Begriffsvermögen aber langsam, so daß die Schul- 
fortschritte unmerklich sind (III. Klasse). Zu Hause hilft der Knabe dem 
Vater. Er gehört in die Gruppe der Schwachsinnigen geringeren 
Grades, dem Unterricht in einer Spezialklasse wohl zustatten käme. 

Nr. 363/11 ist die 16jährige Tochter eines Zeichners, der früher 
als Trinker bekannt war, sich mit den ‚Jahren allerdings gemäßigt hat. 
Eine 1904 verstorbene Schwester des Mädchens war gehunfähig und taub- 
stumm. Die Eltern leben in geordneten Verhältnissen. Das Kind ist 
von Jugend auf geistig ganz schwach; infolge Rhachitis bekam es X-Beine 
in so hohem Grade, daß es immer hinfällt, wenn es versucht, ein paar 
Schritte zu machen. Es ist unreinlich, unfähig, einfache, vorgemachte 
Bewegungen nachzuahmen, leidet an zeitweise auftretenden Krämpfen und 
Zuckungen der Gliedmaßen. Eine Lautsprache fehlt, das Kind stößt 
unartikulierte Schreie aus; es hält beständig den Mund offen, geifert und 
beriecht in auffälliger Weise Gegenstände. Von kretinenhaftem Aussehen 
(Gesicht gedunsen, blaß, Kopf auffallend geformt) hat es den ganzen be- 
haarten Kopf mit dicken, schuppenartigen Krusten bedeckt. Gesicht und 
Gehör sind ordentlich entwickelt. Der Besuch einer Schule war nie 
möglich; in eine Anstalt kam das Kind nie; in Frage könnte nur eine 
Pflegeanstalt kommen. Das Kind ist total blödsinnig. 

Nr. 371/14, Knabe von 9'/, Jahren. Sein Vater war Landwirt und 
ist gestorben; er versah mit seiner Frau längere Zeit die Armeneltern- 
stelle in einer appenzellischen Gemeinde und war als ein wackerer 
nüchterner Mann bekannt. Eine Schwester der Großmutter mütterlicher- 
seits unseres Knaben war körperlich und geistig zurückgeblieben, konnte 
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nie die Schule besuchen und starb als Zwerg im Alter von 48 Jahren. 
Der Knabe ist das jüngste von 7 Geschwistern; die 6 anderen haben 
sich normal entwickelt. Er litt bald nach der Geburt an „Gichtern“, 
welche sich erst im 3. Lebensjahr verloren. Er lernte weder gehen noch 
sprechen, ist jetzt unreinlich, kann weder selbständig essen noch einfache ihm 
vorgemachte Bewegungen nachahmen. Gesicht und Gehör sind gut; die 
Augen schielen etwas, die Zähne sind unregelmäßig gestellt, der Gaumen 
steil. Das Kind ist blödsinnig, lebt eigentlich nur ein vegetatives Leben ; 
es kann nicht einmal spielen. 

Nr. 374/8 ist ein 12jähriger, unehelich geborener Knabe. Seine 
Mutter zeigt verschlossenen stillen Charakter und ist schwerhörig; sie 
soll das Kind verwahrlost haben. Gerüchtweise verlautet, das Kind habe 
seinen Großvater mütterlicherseits zum Vater; dieser ist in hohem Grade 
schwachsinnig. Jetzt lebt das Kind bei Stiefeltern, welche es mit Liebe 
und Nachsicht behandeln. Es lernte erst spät gehen; beim Gehen sinkt 
es in die Knie ein. In der Befriedigung seiner natürlichen Bedürfnisse 
ist der Knabe schwer rein zu halten. Lautsprache fehlt. Gehör und 
Gesicht sind ordentlich entwickelt; das Gesicht ist unsymmetrisch. Die 
Schule kann nicht besucht werden; Gedächtnis und Urteilsvermögen sind 
auf rudimentärer Stufe; der Knabe ist als blödsinnig zu bezeichnen. 
Von Zeit zu Zeit bekommt er Lachanfälle, oft mitten in der Nacht. Er 
hilft der Pflegemutter bei den Hausgeschäften, ist aber häufig bösartig, 
zerstört dann, was ihm in die Hände kommt und packt in der Nähe 
stehende Kinder und Erwachsene an. Versetzung in eine Irrenanstalt 
wird mit der Zeit notwendig werden. 

Nr. 403/1 ist ein 12!/,jähriges Mädchen eines vermöglichen Land- 
wirts. Ein Bruder und eine Schwester des Vaters sind taubstumnı; ein 
Bruder der Mutter leidet an Katatonie. Die Tochter hat plumpen Gang, 
bedient sich der Gebärdensprache, hört nicht, sieht nicht gut und ist im 
allgemeinen schwächlich. Seit Mai 1903 befindet sie sich in der Taub- 
stummenanstalt St. Gallen, wo sie reden gelernt hat und ordentliche Fort- 
schritte macht. Neben der Schulzeit beschäftigt sie sich mit Stricken, 
Nähen und Hausgeschäften. Sie ist nicht schwachsinnig, sondern einfach 
taubstumm. 

Nr. 413/11 betrifft auch eine taubstumme Tochter, deren Vater, 
ein Weber, Trinker ist. Eine Schwester desselben ist taubstumm, der 
Sohn eines Bruders des Vaters epileptisch. Eine jüngere Schwester des 
Mädchens ist ebenfalls taubstumm, ein Bruder schwachsinnig. Das Mädchen 
ist seit 1906 in der Taubstummenanstalt St. Gallen, wo es jetzt Sprechen 
lernt und ordentliche Schulfortschritte macht, trotz der nur mittelmäßigen 
Begabung. 

Nr. 431/3, Knabe von 9 Jahren, zeigt eine erschreckende erbliche 
Belastung. Der Großvater und Onkel väterlicherseits und der Großvater 
mütterlicherseits nahmen sich infolge Schwermut das Leben. Der letztere 
war ein Trinker. Die Mutter war wegen Dementia praecox schon mehr- 
mals in einer Irrenanstalt. Der Vater ist verschlossen. Das erste Kind 
dieser Eltern wurde tot geboren; das zweite ist unser Knabe; das dritte 
scheint jetzt noch normal. Der Knabe hat erst vor kurzem Gehen ge- 
lernt, er spricht ganz undeutlich, sieht und hört ordentlich; seit dem 
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Alter von 6 Monaten leidet er an epileptischen Anfällen, welche 
mit der Zeit immer häufiger wurden. Gleichzeitig wurde das Kind 
blöder. Es wird nur mit kleinen Hilfeleistungen in Haus und Hof 
beschäftigt, erweist sich als störrisch. Zur Versorgung in einer Anstalt 
wollen die Eltern nicht die Hand bieten. 

Nr. 422/3 ist der löjährige Sohn eines armen Schusters und Webers 
von sonderbarem Charakter. Das Kind wurde mit Mühe zur Welt ge- 
bracht, nach der Geburt war es lange Zeit asphyktisch, erholte sich aber 
ohne ärztliche Hilfe. Im Alter von 6 Monaten sei es vom Tisch herunter- 
gefallen und habe in der rechten Körperhälfte Zuckungen bekommen. 
Seit dieser Zeit leide es an häufigen epileptischen Anfällen. Jetzt ist 
der Knabe auf der rechten Seite teilweise gelähmt; die Sprache ist deut- 
lich, Gehör und Gesicht sind gut; der Gesichtsausdruck nicht unintelligent. 
Der Knabe besuchte mit großen Unterbrüchen die Schule, wo er bei be- 
scheidenen Ansprüchen vorwärts kam. Schließlich mußte er dispensiert 
werden, da seine häufigen Anfälle zu sehr störten. Es handelt sich um 
ein in früher Jugend an cerebraler Kinderlähmung erkranktes Kind, bei 
welchem die durch die Erkrankung entstandenen Gehirnherde fortwährend 
epileptische Anfälle auslösen. 

Nr. 430/18 7jähriger Knabe eines Metzgers und Wirts, der oft 
schweren Gemütes sei. Die Mutter ist eine sehr nervöse Frau. Der 
Knabe wächst in ziemlich verwahrlosten Verhältnissen auf und bekommt 
bei jeder Gelegenheit Most und andere alkoholische Getränke zu trinken. 
Er war eine Frühgeburt; mit 1?/, Jahren habe er eine Gehirnentzündung 
durchgemacht mit nachfolgender Lähmung der rechten Seite. Die rechte 
Hand ist noch geschwächt und kontrakturiert, im rechten Arm und rechten 
Bein häufig klonische Zuckungen. Der Gang ist plump, die Sprache teil- 
weise Gebärdensprache. Das Gesicht ist etwas unsymmetrisch, die Stirn 
fliehend, Seh- und Hörvermögen gut entwickelt. Der im übrigen körper- 
lich kräftige Knabe zeigt ein aufgeregtes Wesen, schwatzt in einem fort, 
kann nie still sitzen. Alle 8—10 Tage bekommt er epileptische Anfälle, 
welche mit Drehschwindel und Magenschmerzen beginnen, dann krümmen 
sich die Glieder und fangen an, klonisch zu zucken. Nach dem Anfalle 
besteht völlige Erinnerungslosigkeit. In der Spezialklasse, wo der Knabe 
seit kurzer Zeit sich befindet, wird kaum ein Fortschritt konstatiert; die 
Diagnose der Lehrerin lautet auf Fallsucht und Schwachsinn 
höheren Grades. Leider sträuben sich die Eltern gegen eine Ver- 
setzung des Kindes in eine Spezialanstalt. Dieser Fall ist dem vorher- 
gehenden ähnlich; die Epilepsie rührt wieder von einer cerebralen Kinder- 
lähmung her. Der Fortschritt des Leidens wird noch begünstigt durch 
die schlechte Erziehung und die Verabreichung geistiger Getränke an den 
Knaben. 

Nr. 428/7 ist der 16!/, jährige Sohn eines Hausierers und Trinkers, 
der wegen Sittlichkeitsvergehen bestraft werden mußte. Die Mutter war 
schon zur Zeit der Verehelichung geisteskrank und befindet sich jetzt mit 
ihrem Sohne in der Heil- und Pflegeanstalt in Herisau. Der Junge ist 
außergewöhnlich kräftig entwickelt, hat plumpen Gang, schwerfällige 
Sprache, gutes Gesicht und Gehör und zeigt alle Eigenschaften eines 
verblödeten Epileptikers. Nach oder an Stelle seiner Anfälle 
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stellen sich öfter Verwirrtheitezustände ein, wo der Kranke laut lärmt, 
zerstörungssüchtig und gewalttätig wird. 

Nr. 175,17 ist die 8 jährige Tochter eines Seidenwebers und Bauern. 
Eltern und Großeltern seien normale Leute gewesen, auch die zwei Ge- 
schwister des Mädchens bieten keine Besonderheiten. Dieses selbst hat 
einsinkenden Gang, undeutliche Sprache, schwaches Gehör und ist von 
schwächlicher Konstitution. Trotz ordentlichem Gedächtnis und nicht 
übler Auffassungsfähigkeit kommt es in der Schule nicht vorwärts, nicht 
zum mindesten des schwachen Gehörs wegen. Es sitzt seit 2 Jahren in 
der I. Klasse, wird vom Lehrer als in höherem Grade schwach- 
sinnig taxiert und hätte Spezialunterricht notwendig. — Seines Vaters 
Schwester, Nr. 426,7, leidet an Epilepsie und Schwachsinn 
höheren Grades. Ein Bruder derselben ist schwachsinnig, eine 
Schwester macht einen geisteskranken Eindruck, sie soll sehr leichtsinnig 
sein. Die Familie ist sehr zahlreich; das Mädchen, 16 Jahre alt, ist das 
18. Kind und hat noch eine jüngere Schwester; der Vater ist Bauer. 
Seit dem 6. Jahre traten epileptische Anfälle auf, deretwegen das Mädchen 
eine Zeitlang in einer Anstalt (Lütisburg) war, aber ohne Erfolg. Im 
Gegenteil, die Anfälle haben an Stärke und Zahl zugenommen. Der Gang 
des Mädchens ist gewandt, seine Sprache deutlich, Gesicht und Gehör 
sind gut, ebenso das Gedächtnis. Dagegen ist das Begriffsvermögen 
mangelhaft und der Schulunterricht ohne bemerkenswerten Erfolg. Das 
Mädchen hilft bei den Hausgeschäften und beim Spulen. Es hat neben 
den typischen epileptischen Anfällen auch gelegentliche Wutanfälle oder 
Verwirrtheitszustände, wo es gedankenlos davonläuft. Sexuell sehr erotisch 
wurde es schon zweimal wegen Sittlichkeitsvergehen bestraft (anstatt ver- 
sorgt zu werden!). 

Nr. 424/17, 8!/, Jahre alt, ist die Tochter eines Gärtners. Die 
Großmutter mütterlicherseits habe bis zum 5. Altersjahre Anfälle gehabt, 
später nicht mehr. Andere erbliche Belastung wird nicht angegeben. Die 
Mutter habe während der Schwangerschaft einen heftigen Schreck erlitten 
— sie kam, ohne daran zu denken, zu Leuten, deren Kind „Gichter“ 
hatte. Da packte sie eine anwesende Frau plötzlich und schob sie hin- 
aus, sie dürfe in schwangerem Zustande das Kind nicht sehen. Dieses 
brüske Hinausschieben und die Warnung der Frau flößte der Mutter großen 
Schreck ein und Angst, ihr Kind möchte nun auch „Gichter* bekommen. 
— Seither sei die Mutter überhaupt viel ängstlich und bekomme häufig 
Obnmachten. Ihr Töchterchen hatte im 1. Lebensjahr „Gichter“, welche 
sich aber bald wieder verloren. Im 5. Jahre litt es an einer Hirnent- 
zündung, nach welcher es nicht mehr stehen konnte und unreinlich war, 
Es bestand eine Lähmung der rechten Gliedmaßen, Sprache, Gesicht und 
Gehör blieben gut. Dagegen erweist sich das Mädchen jetzt als ganz 
blödsinnig; es kann zu nichts fixiert werden, plaudert in einem fort 
und ist Tag und Nacht unruhig. Eine Behandlung in der Anstalt für 
Epileptische in Zürich hatte keinen Erfolg. Das Kind genießt zu Hause 
gute Pflege. Für die Entstehung der Krankheit allein in Betracht fallend 
ist die Hirnentzündung, welche sich wieder als zerebrale Kinderlähmung charak- 
terisiert. Der Schreck der Mutter während der Schwangerschaft, auf welchen 
die Eltern das Hauptgewicht legen, darf als bedeutungslos angesehen werden. 
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Die Durchsicht unserer Zählkarten hat ferner 40 andere Fälle 
aufgedeckt, wo ältere oder jüngere Geschwister, die 
aber durch die Zählung nicht erreicht wurden, von 
einem geistigen Gebrechen befallen sind. In der Mehr- 
zahl der Fälle liegen uns auch Angaben vor über erbliche Belastung 
seitens der Eltern oder weiteren Vorfahren. Wir greifen einige 
Beispiele heraus: 


Nr. 20/19, der 11 jährige Knabe eines Seidenwebers, dessen Eltern 
und Großeltern normal sein sollen. Dagegen sind zwei Geschwister des 
Vaters blödsinnig und sämtliche Geschwister unseres Knaben sind schwach 
begabt. Der Knabe selbst hat unsicheren Gang, stammelnde Sprache, hört 
und sieht ordentlich, ist außerordentlich scheu, aber gutmütig. In der 
Schule ist nichts aus ihm herauszubringen. Er sitzt immer in der I. Klasse, 
beschäftigt sich zu Hause mit Spulen. — In höherem Grade schwach- 
sinnig. 

Nr. 120/17, 7 jähriges Mädchen eines Webers, wird im Waisenhause 
auferzogen. Sein Großvater väterlicherseits ist Trinker, dessen Sohn, des 
Mädchens Vater, ist schwachsinnig. Im gleichen Falle sind zwei ältere 
Geschwister des Mädchens. Dieses letztere geht und spricht normal. 
Gehör und Gesicht sind gut ausgebildet; Gedächtnis und Begriffsvermögen 
sind aber auf ganz niedriger Stufe. Das Kind ist vorläufig als in ge- 
ringerem Grade schwachsinnig notiert. 

Nr. 409/14, ein Knabe von 14 Jahren, Sohn eines Dachdeckers. 
Die Mutter des Knaben ist launisch, jähzornig, mußte selbst die III. Klasse 
repetieren ; eine Schwester und ein Bruder des Kindes sind Trinker, eine 
andere Schwester ist schwachsinnig. Der Knabe ist in leichtem 
Grade schwachsinnig und taubstumm; er besucht die Taub- 
stummenanstalt in St. Gallen, hört noch ein wenig, hat einsinkenden 
Gang, gutes Gesicht und zwerghaften, kleinen Wuchs. Gedächtnis und 
Begriffsvermögen sind ziemlich schwach, der Schulfortschritt dementsprechend 
gering, während das Geschick zu Handarbeiten ordentlich ist. 

Nr. 553/3 ist die 19 jährige, nachgezählte Tochter eines Landwirts. 
Sie konnte nicht mehr das Pensum der IV. Klasse bewältigen, in leichtem 
Grade schwachsinnig, stottert stark, erweist sich nach sehr mangel- 
hafter Erziehung auch als sittlich schwach. Das Mädchen ist nicht im- 
stande, sich mit Fädeln selbständig durchzubringen. Eine ältere Schwester 
hatte bereits zwei uneheliche Kinder; die Mutter mußte wegen Diebstahls 
bestraft werden; der Vater war wegen Tobsuchtsanfällen infolge über- 
mäßigen Alkoholgenusses in der Irrenanstalt. 


Volle 268 Zählkarten, sowohl solche der Hauptzählung wie solche 
der Nachzählung, betreffen Geschwister. Dabei haben wir auch 
die Kinder in Betracht gezogen, welche jetzt nur noch als schwach 
begabt taxiert werden können. Es handelt sich in 
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83mal um je 2 Geschwister, das macht 176 Zählkarten 
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2 ” ” ”„ 5 ” ” ” 10 ” 
Total 116 Familien mit zusammen 268 Zählkarten 


Wir führen im nachstehenden die interessantesten Fälle an. 
Viermal handelt es sich um Zwillingsgeschwister: 


Nr. 526/A und —/A, ein in höherem Grade schwachsinnig 
gebliebener Knabe und ein jetzt nicht mehr als schwachsinnig 
zu taxierendes Mädchen der Nachzählung. 

Nr. 338/G und 392/G, zwei Knaben von 14 Jahren, von denen der 
eine blödsinnig, der andere taubstumm ist. Der letztere macht in 
der Taubstummenanstalt gute Fortschritte. Der Vater war früher Trinker. 

Nr. 172/10 und 178/10, zwei 7 jährige Mädchen unehelicher Ab- 
stammung, deren Mutter sittlich gesunken ist und neben drei ehelichen 
fünf uneheliche Kinder hat (!). Die beiden Mädchen bedienen sich neben 
der Laut- noch der Gebärdensprache, haben gutes Gehör und Gesicht, 
sind von schwächlichem Körperbau und machen in der I. Primarschul- 
klasse kaum Fortschritte. Der Lehrer hat sie vorläufig als in gerin- 
gerem Grade schwachsinnig notiert. 

Nr. 51/14 und —/14, ein Knabe und ein Mädchen der Familie 
E/14, welche später beschrieben wird. 


Von anderen bemerkenswerten Fällen, wo zwei Geschwister 
geistig gebrechlich sind, erwähnen wir folgende: 


Nr. —/S und 71/8, 9!/, jähriges Mädchen und 7 jähriger Knabe eines 
Ausläufers, dessen Frau epileptisch war (jetzt gestorben). Die Mutter 
derselben war dem Trunke ergeben. Die Kinder werden zu Hause ver- 
wahrlost. Das Mädchen kommt jetzt in der Schule ordentlich vorwärts 
und wird nur noch als schwachbegabt taxiert. — Der Knabe ist in 
geringerem Grade schwachsinnig und besucht bis jetzt ohne 
Erfolg die I. Klasse. Beide Kinder sind störrisch und unfolgsam. 

Nr. 739/G und 398/G, die zwei Töchter eines Seidenwebers. Die 
ältere ist 16'/, Jahre alt, konnte nur bis zur Stufe der I. Primarklasse 
gebracht werden, nachher wurde sie vom Unterricht dispensiert; sie ist 
als schwachsinnig in höherem Grade notiert und beschäftigt sich 
jetzt als Hilfarbeiterin in einer Schifflistickfabrik. Zur besseren Beauf- 
sichtigung ist das auch sittlich schwache Mädchen in dem Arbeiterinnen- 
heim Sitterthal bei Bruggen untergebracht. — Seine 8jährige Schwester 
ist taubstumm und macht in der Taubstummenanstalt St. Gallen be- 
friedigende Fortschritte. Ein Bruder des Vaters und der Großvater 
väterlicherseits waren taub. 

Nr. 273/72 und 270/7, zwei Knaben, haben einen Tagelöhner zum 
Vater, der schon wegen Sittlichkeitsvergehen bestraft werden mußte. Die 
Mutter ist stark erotisch veranlagt. Die Eltern sind geschieden, ihre 
Kinder auf Gemeindekosten in einer fremden Familie versorgt. Der 
ältere Knabe ist 12!/, Jahre alt, hat plumpen Gang, sehr schwaches 
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Gedächtnis und Urteilsvermögen und konnte in der III. Klasse mit Not 
Schritt halten. Wir haben ihn als in leichtem Grade schwach- 
sinnig bezeichnet. — Sein Bruder zählt 9 Jahre, besucht die I. Klasse 
fast ohne Erfolg (in höherem Grade schwachsinnig). Nach Aus- 
sage des Vaters soll er aus Ehebruch der Mutter hervorgegangen sein. 

Nr. 213/6 und 211/6 sind zwei Töchter eines jetzt verstorbenen 
Stickers, welcher ein Sonderling war. Die Mutter verdient sich mit Aus- 
schneiden ihren Unterhelt; sie ist schwachsinnig und hat einen nervösen 
Tic. Ein Bruder des Vaters ist geisteskrank; ein durch unsere Zählung 
nicht erreichter Bruder der Kinder ist auch schwachsinnig. Das ältere, 
12 jährige Mädchen hat kretinenhaften Habitus, bedient sich neben der 
Laut- auch der Gebärdensprache, besucht mit geringem Erfolg die Spezial- 
klasse in Herisau und ist in höherem Grade schwachsinnig. — 
Ihre 7 Jahre alte Schwester ist in der I. Klasse der Primarschule, zeigt 
dort mittelmäßige Fortschritte und ist als schwachsinnig in ge- 
ringerem Grade zu bezeichnen. 

Nr. 328/8 und 383/8 haben einen Briefträger, welcher früher Trinker 
war, zum Vater. Ein Bruder der Mutter und zwei Kinder eines anderen 
Bruders sind geisteskrank ; ein dritter Bruder der Mutter endete durch 
Selbstmord. Aus erster Ehe der Mutter war von zwei Kindern eines 
taubstumm; aus der zweiten Ehe stammen drei Kinder. Über das erste 
ist uns nichts bekannt; die beiden anderen sind die hier erwähnten. 
Nr. 328/8 ist ein 11!/, jähriger Knabe, der nicht einmal gehen und sprechen 
kann; er hat auffallend zurückstehende Stirn, zeigt gar kein geistiges Leben 
(blödsinnig). Seine jüngere Schwester ist 91/, Jahre alt, taubstumm 
nnd macht in der Taubstummenanstalt St. Gallen mittelmäßige Forschritte 
(sechwachsinnig in geringerem Grade und taubstumm). 

Nr. 691/13 und 692/13 sind zwei Töchter einer geisteskranken 
Mutter. Der Vater der letzteren war schon geistig nicht normal; auch 
eine Schwester der Mutter ist geisteskrank. Die ältere Tochter, 25 Jahre 
alt, ist wegen katatonischer Geistesstörung bei Imbezillität 
in der Irrenanstalt. — Die um 1 Jahr jüngere Schwester ist in leichtem 
Grade schwachsinnig und nicht imstande, sich mit Fädeln selb- 
ständig ihr Brot zu verdienen. 

Nr. 487/S und 486/S sind zwei Söhne eines früheren Schuhmachers, 
jetzt Appreturarbeiters. Derselbe war seinerzeit Trinker, wie auch sein 
Vater und seine Mutter. Jetzt ist er abstinent, zeigt aber schwachsinniges 
Benehmen. Eine Schwester seiner Frau starb an Gehirnerweichung. Der 
ältere Sohn, 22 Jahre alt, lernte weben und hat sich dann als Appretur- 
arbeiter eine Zeitlang durchgebracht; jetzt ist er wegen Geistesstörung 
in der Irrenanstalt. — Der jüngere, 20 jährige, war in der Spezialklasse, 
ist jetzt nochin leichtem Gradeschwachsinnig und dient als Knecht. 


Unter den18 Familien, wo je drei Kinder inden Rahmen 
unserer Zählung gefallen sind, finden sich nur vier mit unbekannter 
erblicher Belastung seitens der Vorfahren, darunter zwei mit nur 
nachgezählten Kindern, wo eine besondere Hereditätsfrage nicht 
gestellt war; in acht Fällen liegt Trunksucht der Eltern, in zwei 
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Trunksucht der Großeltern vor. Die vier übrigen Fälle betreffen 
Schwachsinn oder Geisteskrankheit der Eltern. Wir erwähnen: 


Familie R/A. .Vater Appreturarbeiter, arger Trinker. Von zehn 
Kindern sind fünf gestorben, eines von diesen war taubstumm. Von den 
fünf lebenden ist 

Nr. 533/A, 21'/, Jahre alt, ein blödsinniges und taubstummes 
Mädchen, welches 3 Jahre ohne Erfolg in der Taubstummenanstalt Wil- 
helmsdorf untergebracht war und sich jetzt in einer Blödenanstalt des 
Auslandes befindet. 

Nr. 228/A ist ein lO jähriger Knabe, welcher die Spezialklasse be- 
sucht und dort trotz schlechtem Gedächtnis und sehr mangelhaftem Be- 
griffsvermögen ordentliche Fortschritte macht. Er hat einsinkenden Gang, 
stammelnde Sprache, macht sich teilweise noch durch Gebärden verständlich. 
Das Gehör ist schwach, der Charakter störrisch. Der Knabe ist in 
hohem Grade schwachsinnig. E 

Nr. 230/A, seine 7!/,jährige Schwester, geht unsicher, Gehör und 
Sprache sind gleich wie beim Bruder, ebenso das Gedächtnis und Begriffs- 
vermögen. Sie besucht auch die Spezialklasse und ist als schwachsinnig 
in höherem Grade notiert. 

In der Familie M;j2 war der Großvater mütterlicherseits Trinker; 
eine andere erbliche Belastung ist nicht angegeben. Das älteste von 
unserer Zählung betroffene Mädchen dieser Familie, 

Nr. 619/2, geboren 1883, ist mit 23 Jahren als blödsinnig und 
taubstumm gestorben, ohne je eine Schule besucht zu haben. 

Sein 21jähriger Bruder, Nr. 611/2, ist ebenfalls blödsinnig, 
konnte nie die Schule besuchen und lebt arbeitsunfähig bei den Eltern 
mit teilweiser Unterstützung der Armenpflege. 

Ein jüngerer Bruder, Nr. 188/2, ist 7'/, Jahre alt, hört ziemlich 
gut, spricht undeutlich, und zeigt sich in Gedächtnis und Urteilsvermögen 
schwach und langsam. Er besucht die Primarschule (II. Klasse) mit 
mittelmäßigem Erfolg und wird als in geringerem Grade schwach- 
sinnig bezeichnet. 

Familie R/S. Der Vater ist Gärtner und Trinker, die Mutter eine 
sonderbare Frau. Die zahlreichen Kinder sind alle mehr oder minder 
schwachsinnig.!) Von unserer Zählung betroffen wurden: 

Nr. 532/S, ein 17jähriges Mädchen, das nur bis zur Il. Klasse der 
Spezialabteilung gelangte und jetzt zu Hause etwas behilflich ist 
(Schwachsinn höheren Grades). 

Nr. 227/S, ein 13 Jahre alter Knabe, hat einsinkenden Gang, un- 
deutliche, stammelnde Sprache und drückt sich auch noch durch Gebärden 
aus. Der Kopf ist groß, das Gehör gut. Durch seinen Hang zum Lügen 
und Stehlen wird der Junge oft schwierig. Gedächtnis und Begriffs- und 
Urteilsvermögen sind schwach und mangelhaft; der Schulfortschritt (in der 
Spezialklasse) ist gering. Dagegen gehen Handarbeiten ganz ordentlich. 
Der Knabe ist in höherem Grade schwachsinnig. 


1) Ein hier noch nicht gezählter Knabe, geb. 1901, ist Kretin, seit 
1909 Schüler der Spezialklasse. 
27* 
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Nr. 861/S, 8'/, jähriger Knabe, ist in Gang und Sprache seinem 
Bruder ähnlich. Das Gehör ist schwach, der Schädel groß, langgestreckt. 
Das Kind ist störrisch und zeigt sich in der Schule sehr schwach 
(Schwachsinn höheren Grades). Nach einem nutzlosen Versuch 
mit der allgemeinen Schule wurde der Knabe für ein Jahr dispensiert und 
besucht seit 1908 die Spezialklasse, wo er ein schwacher Schüler ist. 


Die. Familien mit je vier in unserer Zählung ent- 
haltenen geistig gebrechlichen Kindern sind folgende: 


Familie K/15. Der Vater ist Weber, er und seine Frau seien nicht 
unintelligent. Auch anderweitige Belastung ist nicht erwähnt. 

Nr. 399/15, 13%/,jährige Tochter, hat unsicheren Gang, teilt sich 
fast nur. durch Gebärden mit, hört beinahe nichts, ist nach Gedächtnis und 
Begriffsvermögen sehr schwach. Sie besuchte 2 Jahre lang ohne wesent- 
lichen Erfolg die Taubstummenanstalt Zofingen, hilft jetzt daheim in den 
Hausgeschäften, ist taubstumm und schwachsinnig in höherem 
Grade. 

Nr. 159/15, ihre 10!/, jährige Schwester, hat undeutliche Sprache, 
ordentliches Gehör, ist aber geistig und körperlich sehr schwach und kann 
in der III. Primarklasse kaum mitfolgen (Schwachsinn höheren 
Grades). 

Nr. 158/15, ein 8!/ jähriger Knabe, hört scharf, ist körperlich ge- 
sund, aber geistig schlaff und schwach. Er besucht die III. Klasse mit 
geringem Erfolg und ist auch als in höherem Grade schwach- 
sinnig notiert. 

Nr. —/15, seine 7!/, jährige Schwester, hat plumpen Gang, schwer- 
fällige Sprache, gutes Gehör, schwaches Gedächtnis und sehr langsames 
Begriffsvermögen. In der I. Klasse kommt sie in befriedigender Weise 
vorwärts, so daß die Lehrerin der Ansicht ist, sie werde später mit einiger 
Mühe. dem Gros folgen können. Wir haben sie daher nur als schwach 
begabt taxiert. 

Familie B/8. Erblich Belastendes ist über Eltern und Großeltern 
nicht erwähnt; dagegen heißt es, die Ordnung im Hause lasse zu wünschen 
übrig, die Luft sei meistens miserabel, die Kleider der Kinder haben üblen 
Geruch. 

Nr. 618/8, das älteste der hier erwähnten Kinder, ein 1885 geborener 
Sohn, ist mit 15 Jahren an Diphtheritis gestorben. Er konnte keine 
Schule besuchen, war in höherem Grade schwachsinnig und 
taubstumm. 

Nr. 617/8, 20'/, Jahre altes Mädchen, erreichte die IV. Klasse, er- 
wirbt sich seinen Unterhalt als Dienstmädchen und ist in geringerem 
Grade schwachsinnig. 

Nr’ 616/8, ihre 19/, jährige Schwester, arbeitet in einem Rideaux- 
geschäft; sie erreichte die III. Klasse und ist in geringerem Grade 
schwachsinnig. 

Nr. —/8, 15jähriges Mädchen, zeigt keine körperlichen. Besonder- 
heiten, kam bis zur V. Klasse mit allerdings höchst mittelmäßigem Erfolg 
und hilft bei den Hausgeschäften. Ursprünglich vom Lehrer als in höherem 
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Grade schwachsinnig angeführt, können wir es auf Grund der vollständigen 
Angaben und Zählkarte nur noch als schwach begabt notieren. 

Familie F/G, 11 Kinder. Der Vater war Bahnwärter, ist gestorben, 
die Mutter verdient sich ihren Unterhalt kümmerlich mit Fädeln. Ihr 
Vater war Trinker. 

Nr. 335/G, 14 jähriger Knabe von zwerghaftem Wuchs leidet an Bett- 
nässen und ist jetzt in einer Besserungsanstalt, wo er ordentliche Fort- 
schritte macht. (In geringem Grade schwachsinnig). 

Nr. 84/6, 13jähriges Mädchen, hat einsinkenden Gang, schwerfällige 
Sprache, einfältigen Gesichtsausdruck. In der Schule zeigt es sich schwach 
und flüchtig, kann das Pensum der III. Klasse, wo es sitzt, noch nicht 
bewältigen. Es ist in geringerem Grade schwachsinnig. 

Nr. 85/G, ihre 11 jährige Schwester, ist körperlich ohne Besonder- 
heiten. In der Schule ist sie schwach (III. Klasse) und wird als in ge- 
ringem Grade schwachsinnig taxiert. 

Nr. 83/6, ein Mädchen von 9!/, Jahren, hat plumpen Gang, deutliche 
Sprache, gutes Gehör und Gesicht, aber schwaches Gedächtnis und Urteils- 
vermögen. Des geringen Schulerfolges wegen ist es als in leichtem 
Grade schwachsinnig bezeichnet. 

Ein jüngerer Bruder besucht die I. Klasse und scheint normal zu sein. 

Familie H/S. Der Vater ist Dachdecker, Trinker. 

Nr. 591/S, 25jähriger Sohn, kam bis zur III. Primarklasse, hausiert 
ein wenig mit Spezereien, kann sich aber nicht selbst durchbringen 
(schwachsinnig in geringem Grade). 

Nr. 592/S, sein 24jähriger Bruder, verdient als Knecht einen Teil 
seines Unterhaltes. Er kam auch bis zur III. Klasse, ist seither aber 
eher schwächer geworden (in höherem Grade schwachsinnig). 

Nr. 128/S, 15'/, jähriger Knabe, hat einsinkenden Gang, undeutliche 
Sprache, schwaches Gehör und Gesicht, ist sehr schwach in Gedächtnis 
und Begriffsvermögen. In der Schule (III. Klasse) kommt er mit geringem 
Erfolge nach: Schwachsinn leichten Grades. 

Nr. 395/8, 12?/, jähriger Knabe, hört fast nichts, ist in der Taub- 
stummenanstalt St. Gallen, wo er gute Fortschritte macht. — Taub- 
stummbheit. 

Familie S13. Der Vater, ein Weber und Bauer, ist Trinker, 

Das älteste hier gezählte Kind, Nr. 674/13, eine 25 Jahre alte Tochter, 
erreichte die III. Primarklasse, ist eher noch stärker schwachsinnig ge- 
worden (jetzt in höherem Grade) und jetzt an einen Weber verheiratet 
welchem sie in seinem Berufe hilft. Sie hat ein Kind. 

Nr. 663/13, ihr 18jähriger Bruder, kam auch bis zur III. Klasse, 
ist als in höherem Grade schwachsinnig bezeichnet und verdient 
sich ein bescheidenes Löhnchen durch Taglohnarbeiten. 

Nr. 243/13, ein 9'/, jähriger Knabe, besucht seit 3 Jahren die I. Klasse 
der Primarschule, wo er sich sehr schwach zeigt. Sein Gesicht ist schwach, 
das Gehör ordentlich, Gang und Sprache gewandt und deutlich; er ist 
in höherem Grade schwachsinnig. 

Nr. 866/13, 6!/, Jahre alt, soll bei der Geburt einen Wasserkopf 
gehabt haben. Er hat eine grunzende oder kreischende Stimme, kann 
kaum reden und ist vom Unterricht dispensiert. — blödsinnig. 
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Familie E/14, 10 Kinder. Der Vater, Weber, ist Gelegenheitstrinker, 
seine Mutter war zeitweise schwermütig. 

Nr. —/14, ein Knabe von 14 Jahren, hat Geh- und Sinneswerkzeuge 
ordentlich entwickelt und kommt mit der schwächern Abteilung der Übungs- 
schule bei ganz geringen Ansprüchen fort. Er wird als schwach be- 
gabt bezeichnet. 

Nr. 51/14, 13 jähriger Knabe, von kretinenhaftem Habitus, störrischem 
Wesen, hat schwaches Gedächtnis und Begriffsvermögen, sitzt schon seit 
Jahren in der II. Klasse, wo er ganz Geringes leistet. Er ist in höherem 
Grade schwachsinnig. 

Nr. —/14, seine Zwillingsschwester, ist körperlich und geistig besser 
entwickelt, besucht mit ganz geringem Erfolg die V. Klasse und ist von 
uns daher als schwach begabt notiert worden. 

Nr. 50/14, der 10 jährige Bruder, steht auf der Stufe der III. Klasse, 
zeigt schwaches Gedächtnis und Urteilsvermögen, ist auch nur als schwach 
begabt verzeichnet. 

Die übrigen Kinder haben sich etwas besser entwickelt. 

Familie B/12. Der Vater, Holzer und Bauer, ist schwachsinnig. 
wie seine Mutter. Sein Vater war Trinker; die Mutter der Kinder ist 
eine unordentliche Person. Alle Geschwister sind sehr schwach, vier von 
neun sind nach wenigen Wochen oder Jahren gestorben. Die am Leben 
gebliebenen wachsen zu Hause halb verwildert auf und werden übermäßig 
zur Arbeit angehalten. 

Nr. —/12, ein l11jähriges Mädchen, welches in der IV. Klasse fast 
nicht fortkommt, war früher als in höherem Grade schwachsinnig notiert, 
kann jetzt aber nur noch als schwach begabt bezeichnet werden. 

Nr. 880 12, Knabe von 13 Jahren, hat unsichern Gang, drückt sich 
meistens durch Gebärden aus, Gehör und Gesicht sind schwach. Der Knabe 
führt alles was ihm in die Hände kommt — zum Munde; er hat ein 
ordentliches Gedächtnis, aber kaum irgendwelches Begriffs- und Urteils- 
vermögen. Vom Schulbesuch ist er dispensiert (Schwachsinn höheren 
Grades und wird zu Hause mit Kettensticken beschäftigt. Zudem leidet 
er an Lungentuberkulose. 

Nr. 84/12. sein 9jähriger Bruder, stammelt und sitzt schon seit 
3 Jahren in der I. Klasse, wo der Lehrer langsamen Fortschritt konstatiert. 
Schwachsinn in geringem Grade. 

Nr. 82/12, Knabe von 7!/, Jahren, Stammler, hat wie alle seine 
Brüder großen Kopf. Das Sehvermögen ist schwach, das Gehör gut. In 
der Schule macht er langsame Fortschritte die Diagnose lautet auf 
Schwachsinn geringeren Grades. 


Die nachstehenden beiden Familien haben je 5 Glieder für 
unsere Zählung geliefert: 


Familie B/14. Der Vater ist Sticker und Gelegenheitstrinker, sein 
Vater war Schnapser. 14 Kinder. Die Familie ist armengenössig. 

Nr. 668/14, eine 24jährige taubstumme Tochter. Sie kam nie 
in eine Schule oder Anstalt und verdient ein wenig Geld mit Fädeln. 

Nr. 667/14, ihre 22 jährige Schwester, hat auch keine Schule besucht. 
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Sie litt früher an Hirnhautentzündung, seither schon 13 mal an Glieder- 
fieber und nachfolgendem Herzfehler. Zu Hause besorgt sie leichte Haus- 
geschäfte und ist in höherem Grade schwachsinnig. 

Nr. 666/14, 20/, jährige Tochter, kam bis zur III. Klasse, beschäftigt 
sich mit Fädeln, kann aber ihren Unterhalt nicht selbständig verdienen: 
Schwachsinn ingeringem Grade. 

Nr. 659/14, ihr 18/,jähriger Bruder, gelangte mit Mühe bis zur 
IV. Klasse; er verdient seinen Unterhalt durch Fädeln, istingeringem 
Grade schwachsinnig. 

Nr. —/14, 13!/, alter Knabe, hat plumpen Gang, ziemlich gutes 
Gehör, ist etwas schwächlich, lügenhaft veranlagt und besucht die Übungs- 
schule mit schwachem Erfolg. Wir haben ihn. unter die Schwachbe- 
gabten eingereiht. 

Von den übrigen Geschwistern ist uns nichts bekannt. 

Familie G/13. Der Vater, Weber, scheint geistig gesund zu sein. 
Seine Frau habe ein düsteres Gemüt, sie sei wenig intelligent und häus- 
lich; vermutlich ist sie geisteskrank. Die Familie zählt 8 Kinder. 

Nr. 390/13, ein 16jähriger Knabe, ist in der Taubstummenanstalt 
St. Gallen. Das Gehör ist schwach, der Körperbau zweifelhaft klein; Ge- 
dächtnis und PBegrifisvermögen sind gering. Die Diagnose lautet auf 
Schwachsinn leichten Grades und Taubstummheit. 

Nr. 836/13, 15jährige Schwester, spricht undeutlich, hat plumpen 
Gang, kretinenhaften Habitus, schwaches Gehör und ordentliches Gedächt- 
nis. Sie wurde vom Schulbesuch dispensiert, weil der Unterricht gar 
keinen Erfolg zeitigte. Schwachsinn höheren Grades. 

Nr. 101/13, Knabe von 13 Jahren, Stammler, hörschwach, ist bös- 
artig und streitsüchtig. Er hat ordentliches Gedächtnis, aber schwere 
Auffassung. In der Schule kommt er nur wenig vorwärts und hat es bis 
zur Stufe der II. Klasse gebracht. Schwachsinn geringern Grades. 

Nr. 10213 11jähriger Knabe stammelt, hat unsichern Gang, sehr 
kleine Hände und Füße, zwerghaften Wuchs, schwaches Gesicht, ordent- 
liches Gehör. Er ist störrisch, wird die II. Klasse nicht überschreiten 
können. In höherem Grade schwachsinnig. 

Nr. 837/13, sein 8jähriger Bruder, hat plumpen Gang, schwaches 
Gehör und Gesicht, kann sich weder durch Lautsprache noch durch Ge- 
bärden ausdrücken. Er macht wieder den Eindruck eines Kretins und 
hat störrisches Wesen. In die Schule konnte das Kind nicht aufgenommen 
werden. Es ist als schwachsinnig in höherem Grade notiert. 

Von den übrigen 3 Kindern gehen zwei an; ein jüngerer Knabe ist 
auch schwach. Zwergwuchs findet sich sonst unter den nähern und ent- 
ferntern Verwandten der Familie G/13 nicht. 
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Anhang. 
1. Zählkarte für die Hauptzählung. 


Gemeinde : Schon bei der jährlichen eidg. Zählung der geistig und 
körperlich abnormen Kinder Rande 1 im Jahre: 
Gemeinde: : 


A. Zählung 


der im 


schulpflichtigen Alter stehenden schwachsinnigen, taubstummen und epileptischen Kinder 


ote 0 Ne 


wW 


10. 


11. 


12. 


14. 
15. 
16. 
17. 
18. 


19. 


des Kantons Appenzell A.-Rh. 





OoOo o 
Zählkartfe. 
. Gesehlechts- und Taufname: ............. ds wai 
. Geburtsdatum : .................. . "ehelich®, unehelich* geboren. 
. Wohnort (Straße, Weiler): -. 
. Bürgerort: 


. Vorname und Beruf des Vaters (resp. der Mutter): 


. Führen die Eltern oder verantwortlichen Pfleger des Kindes ein geordnetes 


Familienleben* oder wird das Kind verwahrlost*? 


. Lebt das Kind im Elternhause*, bei Verwandten* oder in einer fremden Familie*, 


oder in einer Anstalt*: Waisenanstalt*, Armenhaus*, Spezialanstaltă (welche? 
N ATT AA AAT ETET E ) 


. Wird es ganz oder teilweise auf öffentliche Kosten erzogen? 


. War es früher in einer Anstalt?.................... Wo? .. 
Wie lange? scannen Erfolg? 
Ist das Kind von Geburt an zurückgeblieben*, oder rührt sein Zustand von 


späterer Krankheit oder Verletzung* her? nämlich: 


Grad. ee r AA EA ataei 


Kamen bei einem der Eltern, Großeltern oder Geschwister vor: Schwachsinn, 
Taubstummheit, Fallsucht, Geisteskrankheit, Trunksucht, auffallender Charakter 
Verbrechen ? nämlich: EE ENTE AEE nase here nee ee Ze 


. Kann das Kind gehen? .... ..... Ist der Gang gewandt*, plump*, unsicher*, 


in die Knie einsinkend* ? 

Sind Lähmungen*, Krämpfe*, Zwangsbewegungen* vorhanden? ... 

Ist das Kind imstande, vorgemachte, einfache Bewegungen nachzumachen ? 

Kann es selbständig essen und sich ankleiden? ......uneemeeeeeeeeeeenenenennnne- ir 

Ist es reinlich in bezug auf Befriedigung der natürlichen Bedürfnisse? ..... 

eu das Kind verständlich durch Lautsprache*, durch Gebärden*, durch 
eides*: 

Ist die Sprache deutlich*, undeutlich*, schwerfällig*; stottert* oder stammelt* 


das Kind? 


* Das Zutrefiende zu unterstreichen. 
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2. Zählkarte für die Nachzählung. 


Gemeinde: Bei der SIR Zählung der körperlich und geistig 
abnormen Kinder Zee im Jahre: ..................... 
a nassen Gemeinde: PR PEER ETENE 


B. Ereänzungszählune, . 
betreffend diejenigen Personen, welche seit dem Jahre 1897 bei den 
Zählungen der mit geistigen und körperlichen Gebrechen behafteten 
Kinder im schulpflichtigen Alter als schwachsinnig, taubstumm oder 
epileptisch notiert worden waren und jetzt das 16. Altersjahr über- 
schritten haben. 


e 
.— 


Zählkarfe. 

1. Geschlechts- und Taufname: .--....................- 

2. Geburtsdatum: ans 

3. Wohnort (Straße, Weiler): Pe se ae Eee Tan Ra Er eure reine 
4. Bürgerort: ....-.sssrsesersässsesnesseonsssnssssnstsnnssnsssenanesnosennarssnsssnäeteaane 
5. Vorname und Beruf des Vaters (resp. der Mutter): 


6. Zivilstand: (ledig*, verheiratet*, verwitwet*, geschieden”). 


7. Hat sich die Person seit der Zählung im Jahre .......... noch weiter ME 
fähig gezeigt? ..... - - Welche Schulstufe wurde erreicht? 


8. Ist die Person seit der Ziblang in eine ppezialklasses oder Spezinlanstalt* ver- 
setzt worden? Welche? . 


Für wie lange Zeit? eiramenantene Erfolg? Bars 
9. Besteht das bei der Zählung verzeichnete Gebrechen ...........................- 
immer noch? ...... Ist dasselbe gleich geblieben*, oder hat es Zil- 


genommen*, oder abgenommen*? 
10. Ist seither ein neues Gebrechen oder eine Krankheit aufgetreten? .... 
HAMON P eiaeaen Ea E EEE EE E ANANE TEE E GANG O e 
11. Ist die Person zurzeit als ahatik in geringerem Grade*, in höherem 


Grade*, oder als blödsinnig*, oder als taubstumm*, oder als epileptisch* zu 
bezeichnen? 


12. Ist ein Beruf erlernt worden? . Welcher? ......- 
13. Kann die Person sich selbst durchbringen ? 
WO esse aS aS a rA AAA 


14. Führt sie eigenen Haushalt*? Wenn nicht, lebt sie in ‚det elterlichen* oder in 
einer fremden* Familie, oder in einer Anstalt* VOTEN, Waisenhaus*, 
Spezialanstalt* (welche? ast aeea ara , { 

Lebt sie mit* oder ohne* Armenunterstützung? 


15. Wenn die Person nicht mehr ledig ist, hat sie Kinder? .... wie viele? 
davon devenan bes „Wie befinden sich dieselben Koeperlici und geistig? 


Datum: Unterschrift des Zählers : 


Ez Das Zutreffende zu unterstreichen. 
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20. 


Pflegt das Kind den Mund offen zu halten? ...............- A 
Leidet es an chronischem Nasen- und Rachenkatarrh? .... 
Hat es übermäßigen Speichelfluß, geifert e8? ......................- 


. Beriecht es auffallend gern die Gegenstände? ..... si 
2. Ist das Sehvermögen gut*, schwach*, gar nicht vorhanden*? Leidet das Kind 


an Augenübeln? Welchen? .............reeeeeesneneseennersennnnnennnennnn en 


. Ist das Gehör scharf*, ziemlich gut, schwach*, gar nicht vorhanden*? Leidet 


das Kind an Ohrenfluß? . 


24. Ist der Kopf normal*, groß*, kleint, auffallend geformt*? 
. Ist die Gesichtsbildung normal*, unsymmetrisch*, sonst auffallend*? 
5. Finden sich im übrigen beim Kinde körperliche ER ag 


auch der Spurl: een Welche? .......... 





. Ist dan Kind sonst körperlich feniad* oder krank*? Welche Krankheit? 


28, Hat das Kind besondere Gewohnheiten? EER 


36. 


38. 


39. 


40. 


Welche? 





29. Ist dis Kind störrisch* oder bösartig* oder. zeigt c es andete sittliche Defekte”. 


Welche? A EIEE E E EE A AIEE ATETA O TOE T PT TONT E E E 


. Zeigt es ein einseitiges Talent: Zeichnen *, Musik *, Rechnen *, mechanische 


Fertigkeit*, oder ein anderes*? . ER SER NO NENA 


. Wie ist sein Gedächtnis? ... 
. Wie zeigt es sich in seinen Begriffen und Urteilen? ips 


. Wird eine Schule besucht? . . Seit wie langer Zeit? . 


Welche Schule jetzt? ......................... kr Klasse? ........... MEN 
Mit: welchem, Erfolg ?.. se-adresser eieae ra saes rihapet esito tp irian esasa ataia 





. Stört das Kind den Klassenunterricht? -eese ; 
5. (Grenießt das Kind Handfertigkeits-* oder Arbeitsschulunterricht*? ...... 


WON arten sen AA P denne RAINER ET ENG Erfolg‘ RAAE SEEE AA 


Wird es außer der Schulzeit boschktugt? Pe ipecta Liei eaaa sinisipa ar 
ITITI A AE E E AE E A E E T E T AET à 





7. Ist das Kind zu klassifizieren als schwachsinnig in koringerom Grade*, in 


höherem Grade*, blödsinnig*; Ist es taubstumm*? oder leidet es an Fallsucht*? 


Ist zu seiner weiteren Ausbildung Versetzung in eine Spezialklasse* oder 
Spenalanstalt e fr irtonaisia ankas tis en wünschenswert? 


Wären die Eltern voraussichtlich damit einverstanden? ............ Wären sie im- 
stande und voraussichtlich auch willens, für Versorgung in einer Ansal 
finanzielle Opfer zu bringen? -semoirs rintiid sierissiarsssianair nata iS 


Besondere Bemerkungen: ................- ee ES energie NAT 


Datum: Unterschrift des Zählers: 


* Das Zutreffende zu unterstreichen 
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3. Erläuterndes Rundschreiben zu den Zählkarten. 


August 1907. Zählung der schwachsinnigen, taubstummen und 
epileptischen Kinder im schulpflichtigen Alter. 


Nr. 75. 


Zirkular 
an die tit. Gemeindeschulkommissionen und die Lehrerschaft. 


Te 


P. P. 


Durch Schlußnahme vom 7. Januar a. c. hat der h. Regierungsrat eine kan- Allgemeines; 
tonale Zählung der schwachsinnigen, taubstummen und epileptischen Kinder im qer SoK 
schulpflichtigen Alter angeordnet. Es geschah das auf ein Gesuch der Konferenz 
für Schwachsinnigenbildung hin, um zu einer richtigen Erkenntnis der Zahl und 
Versorgungsbedürftigkeit der schwachsinnigen Kinder unseres Kantons zu gelangen. 
Erst wenn eine solche Grundlage vorhanden ist, wird es möglich sein, die Frage 
der Errichtung einer Anstalt für schwachsinnige Kinder näher zu studieren. 

Mit der Ausführung der Zählung ist eine Spezialkommission beauftragt worden 
bestehend aus den Herren Landammann Eugster, Speicher, Dr. KÜRSTEINER, Gais, 
Dr. A. KoLter, Herisau. 

Es liegt in der Natur der Sache, daß die Kommission zur Erfüllung ihrer 
Aufgabe, vor allem die Mithilfe der Lehrerschaft in Anspruch nehmen muß. 

Die tägliche Erfahrung zeigte, daß die Erziehung der schwachsinnigen Kinder 
in unserem Kanton ein Problem geworden ist, dessen Lösung nicht mehr länger 
aufgeschoben werden darf. Die Schule und deren Erfolge leiden darunter, daß in 
den Normalklassen die Schwachsinnigen häufig noch mitgeschleppt werden müssen 
und diese letzteren selbst können nicht so gefördert werden, wie es wünschenswert, 
und bei mehr individualisierender Behandlung möglich wäre. Unsere Zählung soll 
die Grundlage für eine planmäßige Fürsorge für die Schwachsinnigen abgeben. 
Diese von der Natur kümmerlich mit Geistesgaben ausgestatteten Geschöpfe sollen 
auf eine ihren Fähigkeiten entsprechende Bildungsstufe gebracht werden, welche 
ihnen wenn möglich noch erlaubt, später ihren Unterhalt zu finden und so nicht 
dauernd der öffentlichen Wohltätigkeit anheim zu fallen. 


‚ . Eine richtige Erziehung und wenn nötig Versorgung der Schwachsinnigen 
wird auch dazu dienen, die Zahl der Vergehen und Verbrechen zu vermindern, zu 
welchen das schwachsiunige Hirn ja so leicht neigt. 


. . Die Veranstaltung unserer Zählung und die daran sich knüpfende Schwach- 
Sinnigenfürsorge ist daher nicht bloß von Bedeutung für die Erziehung der betr. 
Kinder, sondern sie liegt auch im wohlverstandenen Interesse des ganzen Gemein- 
wesens, indem sie geeignet ist, künftigen, dauernden Lasten für Armen- und Rechts- 
pflege vorzubeugen. 


Die taubstummen und epileptischen Kinder sind in der Zählung einbezogen 
worden, weil auch sie in neuester Zeit in unserem Kanton Gegenstand besonderer 
Fürsorge geworden sind und weil es für diese Bestrebungen gleichfalls von grund- 
legender Bedeutung ist, die Zahl der Pfleglinge, ihren Zustand, und ihre Lebens- 
verhältnisse kennen zu lernen. 


hlung. 
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Der h. Regierungsrat hat fernerhin beschlossen, es seien pe Kinder, 
welche bei den eidgenössischen Zählungen der geistig und körperlich gebrechlichen 
Kinder seit dem Jahre 1897 als schwachsinnig notiert worden und seither dem 
schulpflichtigen Alter entwachsen sind, einer Nachzählung zu unterwerfen. Es hat 
sich nämlich in Übereinstimmung mit den Erfahrungen der Wissenschaft bei einer 
diesbezüglichen vorläufigen Enquête in unserem Kanton herausgestellt, daß nicht 
wenige dieser Kinder trotz dem ihnen anhaftenden Schwachsinn sich nach der Ent- 
lassung aus der Schule im praktischen Leben draußen ganz ordentlich bewährt 
haben. Unsere Nachzählung wird zeigen, welche Kinder den Kampf mit dem 
Leben haben aufnehmen und bestehen können, welche dagegen ganz oder teilweise 
unselbständig geblieben sind Sie wird so mittelbar Anhaltspunkte dafür geben, 
für welche Gruppen von Kindern die Unterbringung in einer Anstalt für Schwach- 
sinnige event. entbehrlich, für welche Gruppe sie nützlich und endlich für welche 
sie geradezu notwendig ist. 


A. Hauptzählung. 


Es ist in die Augen springend, daß die Zählung nur dann zu einer richtigen 
Erkenntnis der Verhältnisse führen kann, wenn sie mit möglichster Genauigkeit 
und größter Gewissenhaftigkeit durchgeführt wird. Wir rechnen darauf, daß Sie 
sich in dieser Beziehung alle Mühe geben werden, indem Sie einerseits Surge 
tragen, daß alle Kinder, welche in den Rahmen der Zählung gehören, mitgezählt 
werden und indem Sie andererseits der genauen Beantwortung der einzelnen Fragen 
jeder Zählkarte die größte Aufmerksamkeit schenken. Wo Zweifel bestehen, ob 
ein Kind in die Zählung einzubeziehen sei, soll nur ruhig eine Karte ausgefüllt 
werden; es ist dann Sache des Verarbeiters der Zählresultate, die nieht unter die 
Enquete fallenden Kinder auszuschalten. 

Die Zählung bezieht sich ausschließlich auf die zur Zeit im schulpflichtigen 
Alter stehenden Kinder, also auf diejenigen, welche am 1. Mai 1907 das sechste Alters- 
jahr zurückgelegt und welche an diesem Datum das sechzehnte Altersjahr noch nicht 
erreicht haben. Zu zählen sind nur die Kinder, welche in der Gemeinde wohnhaft sind 
und außerdem noch diejenigen, welche von in der Gemeinde wohnhaften oder verbürgerten 
Eltern stammend an außerkantonalen Pflegeanstalten oder in Anstalten untergebracht sind. 

Auf die vom Schulbesuch dispensierten Kinder ist ein besonderes Augenmerk 
zu richten. Vor allem sind auch alle diejenigen in Zählung aufzunehmen, welche 
vielleicht nicht wegen Schwachsinn, Taubstummheit oder Fallsucht dispensiert worden 
sind, deren (rebrechen aber in irgend einer Weise hemmend auf ihre geistige Ent- 
wicklung eingewirkt hat. 

Von den die Schule besuchenden Kindern fallen abgesehen von den Taub- 
stummen und Epileptischen alle diejenigen in Betracht, welche nach dem Urteil 
des Lehrers über die Stufe der dritten Primarschulklasse nicht hinauszukommen vermögen, 
bei welchen mit andern Worten nicht zu erwarten steht, daß sie dem Unterricht 
in den Realfächern zu folgen imstande wären. 

Die tit. Schulkommissionen erhalten beigeschlossen die Liste der bei den früheren 
eidgenössischen Zählungen in ihrer Gemeinde notierten schwachsinnigen, taubstummen 
und epileptischen Kinder. Die über dem blauen Strich aufgezählten, jetzt nicht 
mehr schulpflichtigen Personen fallen unter die Ergänzungszählung B., ebenso zum 
Teil die (blauunterstrichenen) Kinder des Jahrganges 1891. 

Es wird nützlich sein, wenn die tit. Schulbehörde in Verbindung mit der 
Lehrerschaft jeder Gemeinde einige Wochen vor der Zählung die Aufgabe bespricht. 
Auch die Lehrer an Privatschulen sind zu dieser Besprechung wie zur Zählung bei- 
zuziehen. Im allgemeinen wird am besten jeder Lehrer die Zählkarten für die in 
seiner Schule in Betracht kommenden Kinder ausfüllen. Was die vom Schulbesuch 
dispensierten Kinder angeht, so ist zu empfehlen. das Gebiet der Gemeinde in prak- 
tischer Weise in eine Anzahl von Bezirken einzuteilen, deren jeder einem Lehrer, 
der die Bewohner des Bezirks gut kennt, als Zähler zugewiesen wird. — Unter 
Umständen mag man gut tun, der Zählung vorgängig in Ergänzung der Ihnen 
mitgeteilten Liste ein provisorisches Verzeichnis der in Betracht fallenden Kinder 
aufzustellen. 


Zählung soll in allen Gemeinden im Laufe des Monats September durchgeführt 
werden. 
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Jedem Zähler wird von der Gemeindeschulkommission die nötige Anzahl von 
Zählkarten zur Verfügung gestellt. Nach Beendigung seiner Erhebungen über- 
gibt der Zähler seine ausgefüllten Zählkarten der Gemeindeschulkommission, welche 
dieselben unter Zuziehung des Armenpflegers (dieser besonders für die Fragen 
6, 8, 12, 36) und des Örtsarztes prüft und eventuell vervollständigt. In Ge- 
meinden, wo mehrere Ärzte funktionieren, sollte womöglich jeweilen derjenige bei- 
gezogen werden, welcher das betr. Kind und seine Familie zu behandeln pflegt. Es 
wird dem Zähler ein leichtes sein, den Namen des Arztes zu erfahren, welcher in 
Krankheitsfällen zum Kinde gerufen wird. 

Die von den Schulkommissionen gewünschte Überprüfung der Zählkarten ist in dem 
Sinne zu verstehen, daß irrtümliche Angaben des Zäblers auf der Zählkarte korrigiert, 
unvollständig ausgefüllte Karten nach Möglichkeit ergänzt werden. Für Kinder, 
welche vom Zähler übersehen worden sind, wird die Schulkommission eine neue 
Karte ausfüllen lassen. 

Die bereinigten Zählkarten sind beförderlichst an den Verarbeiter der Zählung. 
Dr. A. Koller, Direktor der Irrenanstalt in Herisau weiterzuleiten. Falls sich in einer 
Gemeinde kein Kind finden sollte, welches in den Rahmen der Zählung gehört, so 
wird die betr. Schulkommission unter Rücksendung der Karten davon Anzeige machen. 

Für jede exakt ausgefüllte Zählkarte wird dem Zähler eine Entschädigung von 
Fr. 2. — gewährt. 

Die Zählkarte A. zerfällt in 6 Abschnitte. Der erste enthält die Personalien 
des zu zählenden Kindes (Frage 1-5); der zweite gibt Aufschluß über seine häus- 
lichen und ökonomischen Verhältnisse (Frage 6—9); im dritten werden die möglichen 
Ursachen des Schwachsinnes, der Taubstummheit, oder der Epilepsie des Kindes 
erfragt (Frage 10—12). Der vierte Abschnitt soll ein Bild seines allgemeinen körper- 
lichen und geistigen Zustandes geben (Frage 13—32); aus dem fünften erfahren 
wir das Wesentliche über die Schulverhältnisse des Kindes (Frage 33—36) und der 
sechste endlich gibt uns das Urteil des Lehrers über das Kind mit einigen Anhalts- 
punkten in bezug auf des senallfällige Anstaltsversorgung (Frage 37—40). 

Die Fragen sind so abgefaßt, daß sie’ im allgemeinen ohne Schwierigkeit sollten 
beantwortet werden können. Nachstehend noch einige Erläuterungen: 

Vorname und Beruf der Mutter sind anzugeben, wenn der Vater unbekannt 
oder verstorben ist. 

Wenn das Kind jetzt in einer Spezialanstalt sich befindet, so hat der Zähler 
für dasselbe nur die Personalien auszufüllen und den Namen der Anstalt anzugeben. 
Die Antwort auf die übrigen Fragen wird dann bei der betr. Anstalt eingeholt werden. 

„Auffallender Charakter“ ist dann zu verzeichnen und kurz zu beschreiben, 
wo eine Person durch sonderbare Manieren und Handlungen allgemein auffällt, ohne 
daß sie als geisteskrank bezeichnet werden könnte. — In der Antwort auf Frage 12 
sind die Person und der abnorme Zustand, an welchem sie leidet, nebeneinander 
anzugeben, also z. B. 

Vater — Trinker 
Großmutter mütterlicherseits — geisteskrank. 

Wo eines der Geschwister abnorın ist, ist es wünschenswert, mitzuteilen, das 
wievielte in der ganzen Geschwisterreihe es ist und das wievielte das der Zählung 
unterworfene Kind ist, ebenso, wieviel Geschwister gestorben sind. — Wo keines 
der bezeichneten Angehörigen an einem der angeführten abnormen Zustände leidet, 
ist die Frage 12 mit „nein“ zu beantworten. 


Zur Beantwortung der Frage 12, gelegentlich auch zur Erledigung anderer 
Fragen, wird der Zähler unter Umständen genauere Erkundigungen bei den An- 
gehörigen oder bei Bekannten des Kindes einziehen müssen. Diese Nachforschungen, 

erade was eventuelle erbliche Belastung anbetrifft, sollen mit allem durch die 
Verhältnisse gebotenen Takt geschehen. Häufig wird man leichter und besser zum 
Ziele gelangen, wenn man sich. nicht direkt an das Kind oder an seine Eltern 
wendet, sondern an zuverlässige Leute, welche die Familie des Kindes gut kennen. 
Dabei ist wohl darauf zu achten, daß nicht bloße Vermutungen als Tatsachen notiert 
werden. Anderseits dürfen und sollen die Zähler ohne Scheu alles was ihnen der 
Mitteilung wert erscheint, auf der Zählkarte angeben. Die Zählkarten werden als 
Dokumente vertraulichen Inhaltes betrachtet; eine eventuelle Publikation der Zähl- 
resultate würde ohne Namenangabe erfolgen. Wo Nachforschungen, ohne die An- 
gehörigen zu verletzen, nicht möglich erscheinen, wird man von solchen besser absehen. 


Zählkarte. 


Zu Frage 5. 


Zu Frage 7. 


Zu Frage 12. 


Zu Frage 37. 


Umfang. 


Verfahren. 


Zählkarte. 


Zu Frage 5. 
Zu Frage 11, 


Zu Frage 1. 
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Entsprechend wie bei den eidgenössischen Zählungen der geistig und körper- 
lich gebrechlichen schulpflichtigen Kinder rechnen wir zu denschwachsinnnigen 
leichten Grades diejenigen Kinder, welche noch auf die Stufe der dritten Klasse 
gebracht werden können; geht die Bildungsfähigkeit eines Kindes nicht über die 
zweite Schulklasse hinaus, so gehört es zur Gruppe der in hohem Grade Schwach- 
sinnigen; blödsinnig nennen wir die bildungsunfähigen Kinder. 


B. Ergänzungszählung. 


Zählkarten sind nur auszufüllen für die Personen, welche auf der ihnen mit- 
geteilten Liste, oberhalb des blauen Striches notiert sind, sowie für diejenigen des 
Jahrganges 1891, welche jetzt dem schulpflichtigen Alter entwachsen sind. 

Die Identifizierung der in Frage stehenden Personen wird an Hand der An- 
gaben auf der Liste am besten wieder in gemeinsamer Konferenz der Lehrer mit 
der Schulkommission unter Zuzug von Armenpfleger und Ortsarzt vorgenommen 
werden. Dabei wird es sich manchmal herausstellen, daß die betreffende Person 
aus der Gemeinde weggezogen oder verstorben ist. Im letzteren Falle 
ist, wenn die übrigen Fragen nicht leicht beantwortet werden können, wenigstens 
das Alter beim Tod und die Todesursache anzugeben. Bei aus der Gemeinde Weg- 
gezogenen soll, insofern eine vollständige Beantwortung der Fragen nicht möglich 
ist, die Karte nach Möglichkeit ausgefüllt, und die jetzige Adresse der betr. Person 
angegeben werden oder der Name einer Person oder Amtsstelle, welche weitere 
Auskunft zu geben imstande wäre. 

Auch diese Zählung ist im Laufe des Monats September durchzuführen. Die 
Zählkarten sind gleich wie diejenigen der Hauptzählung von der Schulkommission 
zu prüfen und an Dr. A. Korter in Herisau einzusenden. 

Die Zählkarte B. zerfällt in 3 Abschnitte: 1. Personalien (Frage 1—6); 
2. geistige und körperliche Entwicklung und jetziger Zustand (Frage 7—11): 
3. ökonomische und soziale Stellung (Frage 12—15). Zu den verschiedenen Fragen 
mögen noch folgende Bemerkungen dienen: 

Vorname und Beruf der Mutter werden angegeben, wenn der Vater unbekannt 
oder gestorben ist. 

Der Grad des Schwachsinns soll im gleichen Sinne bemessen werden wie bei 
Frage 37 der Hauptzählung. 

Als „Armenunterstützung“ gilt nur die Unterstützung durch die öffentliche 


Armenpflege. 


Wir schließen unsere Ausführungen, indem wir den tit. Schulkommissionen 
sowohl wie den Herren Lehrern die gewissenhafte Ausführung der Zählung noch- 
mals warm ans Herz legen. Das mit der Verarbeitung der Zählung betraute 
Mitglied der Spezialkommission, Herr Dr. A. Koller, Direktor der Anstalt in Herisau, 
ist gerne bereit, wo vor oder während der Zählung über irgendeinen Punkt noch 
besonderer Aufschluß gewünscht wird, solchen zu erteilen. 


Speicher, Anfang August 1907. 


Namens der Landesschulkommission: 


Der Präsident: 
A. Eugster. 


Der Aktuar: 
J. H. Tobler. 
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Die geistigen Abnormitäten bei schulpflichtigen Fürsorgezöglingen 
und ihre Behandlung. 


Vortrag, gehalten am 7. XI. 1910 auf dem Instruktionskursus für 
die Vorsteher, Hausväter und Lehrer der Rettungshäuser der Pro- 
vinzen Hannover, Sachsen und Schleswig-Holstein 


von 


Oberarzt Dr. Mönkemöller, Hildesheim. 


Die Wichtigkeit der krankhaften Störungen des Seelenlebens 
erkämpft sich in unserer Zeit auf allen Gebieten ihre Geltung. Die 
Schule hat aus den Forderungen, die ihr durch die Fortschritte 
der Psychiatrie gestellt werden, bis jetzt vielleicht noch am meisten 
die nötigen Folgerungen gezogen und die Theorie in die Praxis 
umgesetzt. 

Seitdem seinerzeit die Überbürdungsfrage von seiten der 
Psychiatrie angeschnitten wurde, ist der Schule aufs nachdrück- 
lichste die Beschäftigung mit all den Forderungen auferlegt worden. 
wie man der Seele des Kindes ihr gesundheitliches Recht zu- 
kommen läßt. 

Und wer sollte auch für diese Fragen ein größeres Interesse 
haben als der Pädagoge? Ist er es doch, der sich am meisten mit 
den geistigen Leistungen des Kindes beschäftigen muß; der seine 
Kraft in einem Zeitpunkte tagtäglich der Psyche des Kindes widmet, 
in dem sich diese gewaltig entfaltet, und in dem das machtvolle 
Wachstum des Körpers die Wechselbeziehungen zwischen Körper 
und Seele oft in krankhaften Schwankungen des Seelenlebens an 
die Oberfläche drängt. Was der Erzieher in der Beobachtung, in 
der Beeinflussung der Psyche wirken muß, das geht weit über das 
hinaus, was selbst die Eltern auf diesem Gebiete zu leisten ver- 
mögen. Steht er doch dem Kinde objektiver gegenüber wie jene, 
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unbeeinflußt durch die Brille, durch die verblendete elterliche Liebe 
die geistigen Schäden in rosigem Lichte erblickt. Ihm steht dauernd 
ein Material zu Gebote, das ihm erlaubt, das Auffällige mit dem 
Normalen und den geistigen Durchschnittswerten zu vergleichen. 
Und ihm, der immer neue Scharen von Kindern mit werdendem 
Geiste durch seine Schule wandern sieht, sammelt sich ganz von 
selbst ein reicher Schatz von Erfahrungen alles dessen an, was in 
der Gesetzmäßigkeit des Pathologischen immer wieder seine Zirkel 
stört. 

Wie sich die geistige Unzulänglichkeit, wie sich die psychische 
Krankheit auch in ihren leichtesten Graden störend in das Getriebe 
der Schule hineindrängt, braucht kaum angedeutet zu werden. Sie 
macht es unmöglich oder erschwert es doch, das gesteckte Lehrziel 
zu erreichen; sie lastet im Unterrichte auf den normalen Mit- 
schülern; sie mutet dem Lehrer eine Aufgabe zu, die sich an seine 
Arbeitskraft wie ein Hemmschuh hängt. In erster Linie kommt 
natürlich der minderwertige Schüler zu kurz, wenn seinem Zurück- 
bleiben unter der Norm nicht die gebührende Rücksicht zuteil wird. 
Das trifft ihn besonders hart, wenn er durch die manchmal recht 
wenig liebenswürdigen Äußerungen seiner psychischen Eigenart sich 
die Sympathien der Mitwelt verscherzt, und wenn er eine wenig 
huldvolle Behandlung über sein psychisch defektes Haupt herauf- 
beschwört, die der Lehrer über ihn verhängen muß, wenn ihm 
nicht die psychiatrische Deutung warnend in den Arm fällt. 

Ist ihm nicht die richtige Auffassung solcher Defekte vergönnt, 
dann vermag er nicht, diese Zustände durch die Klippen des Schul- 
lebens durchzuleiten, wie das bei verständnisvollem Eingehen auf 
die psychische Sonderveranlagung selbst bei schweren Abweichungen 
oft noch möglich ist. In der Wahl der Mittel, mit denen er diese 
vermeintlichen Ausschreitungen bekämpfen will, wird er sich leicht 
vergreifen. Er wird es auch versäumen, das rechtzeitige Eingreifen 
des Arztes anzuregen. Und die Verkennung dieser Eigentümlich- 
keiten rächt sich auf das bitterste für die ganze Zukunft, wenn es 
sich darum handelt, den richtigen Beruf auszuwählen: wenn der 
Verfall in die Kriminalität droht; wenn die geistige Veranlagung 
das Kind in ein Fahrwasser treibt, in dem es bei seiner geringen 
Kraft scheitern muß. Was hier durch ein Verkennen des krank- 
haften Zustandes versäumt wird, das läßt sich später gar nicht 
mehr nachholen. 

Für die Normalschule hat die Berücksichtigung . dieser 
psychischen Eigentümlichkeiten schon seit längerer Zeit die ent- 
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sprechenden Maßnahmen gezeitigt. Die Anstellung von Schulärzten, 
die Einrichtung von Klassen für Schwächerbefähigte, von Hilfs- 
schulen haben dafür gesorgt, daß hier dem von der Natur mit 
Geistesgaben karger Bedachten in anderem Maße sein Teil wird 
wie früher. 

Die Schulen, in denen die Objekte der Fürsorgeerziehung 
ihre erziehliche Laufbahn durchmachen, sind hierin stiefmütterlicher 
bedacht. Das gilt nicht allein von denen, bei welchen die mangel- 
hafte Intelligenz dem Wirken des Erziehers die Erfolge kürzt. 
Es gilt noch viel mehr von anderen psychischen Krankheits- 
symptomen, die sich der Erziehung zur Ethik und Moral störend 
in den Weg stellen. Das erklärt sich ganz von selbst aus der Art 
des Materials, an dem sich hier die Erziehung versuchen muß. Die 
Verwahrlosung, der ethische und moralische Verfall, das Wider- 
streben gegen alle Erziehungsmaßnahmen ist in vielen Fällen auf 
die geistige Minderwertigkeit der Zöglinge zurückzuführen. Da 
aber die ganze Erziehung auf eine energische, moralische Beein- 
flussung aller dieser asozialen Instinkte, auf ein Darniederhalten 
der kriminellen Neigungen abgestimmt sein muß, hat sie zunächst 
keinen Grund, vor diesen störenden Erscheinungen Halt zu machen. 
Denn die Lebensäußerungen einer krankhaft gestörten Seele lassen 
sich manchmal kaum von der Betätigung einer lediglich verderbten 
Natur scheiden, die auf die mildernden Umstände der psychischen 
Krankheit keinen Anspruch erheben darf. 

Daß unter den Fürsorgezöglingen des schulpflichtigen Alters 
sich eine Menge von solchen befindet, denen eine normale Psyche 
nicht beschieden ward, ist durch die verschiedensten Untersuchungen 
festgestellt worden, die zu dem gleichen betrüblichen Ergebnisse 
kamen. Unsere Zöglinge übertreffen ihre Kameraden an den nor- 
malen Schulen in diesem Punkte ganz beträchtlich. Wie groß ihre 
Zahl ist, darüber kann man sich jede Diskussion schenken. Es 
ist zwecklos, sich hierbei selbst die Daumschrauben statistischer 
Forschungen anzulegen, da man gerade bei den vielen Übergangs- 
formen auf keine arithmetisch starren Zahlen herauskommen kann. 
So viel wird von allen Beteiligten zugegeben, die sich mit diesem 
Problem beschäftigen, mögen sie auch von einer unbeugsamen 
Skepsis erfüllt sein und den Fahnen der Psychiatrie noch mit 
kräftigem Widerstreben folgen, daß ihre Zahl so groß ist, daß sich 
eine Berücksichtigung nicht umgehen läßt. 

Daß die geistige Minderwertigkeit sich in diesem Bereiche eine 
so imponierende Stellung gesichert hat, darüber wird sich keiner 
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wundern, der sich vor Augen hält, aus welchen Kreisen sich unsere 
Zöglinge rekrutieren, und wie ihnen in ihrer kurzen irdischen Lauf- 
bahn schon von alle dem übel mitgespielt wurde, was den Geist 
vorübergehend schädigen und ihm für alle Zeiten unheilbare Wunden 
schlagen kann. 

Die Eltern unserer Zöglinge geben ihnen auf dem Gebiete 
erblicher Belastung so viel mit auf den Lebensweg, wie man 
es bei keinem anderen Materiale nachzuweisen vermag, mag man 
auch den schädigenden Einfluß der Übertragung geistiger Abnormi- 
täten durch die Vererbung noch so vorsichtig in Rechnung setzen. 
Allerdings finden wir bei den Eltern Geisteskrankheiten, die 
auch dem Laien als solche imponieren, verhältnismäßig selten. 
Um so unheilvoller erweist sich der Einfluß des Alkoholmiß- 
brauchs in allen seinen Gestalten. Es bedarf dazu nicht der 
schwersten Formen des Säufertums, es genügen auch geringere 
Dosen Alkohol, wenn sie nur regelmäßig genossen werden. Nicht 
minder gefährlich sind die leichteren Formen geistiger Schwäche, 
die in der Regel nicht erkannt werden; die schlaffen, haltlosen 
Charaktere, die gleichgültigen Persönlichkeiten, die aufgeregten 
Naturen, die leicht alle Hemmungen verlieren und im Erziehungs- 
werke kläglich versagen. 

Wir finden weiterhin unter den Eltern unserer Zöglinge eine 
Menge von Vorbestraften. Nun soll ja natürlich nicht gesagt 
werden, daß diese Vorbestrafungen den Schluß erlauben, daß alle 
diese Eltern geistig nicht normal wären und ausgerechnet die 
Neigung zu krimineller Lebensführung auf ihre Nachkommen über- 
tragen hätten. Aber in vielen Fällen erfüllt doch ihre geistige 
Gesundheit nicht mittlere Anforderungen. Vor allem ist der Alko- 
holismus hier wieder fast immer in übelster Weise im Bunde. 
Nicht minder gefährlich ist das geistige Erbteil, das von so manchen 
Aussaugern ihrer Mitmenschen, von Prostituierten, Zuhältern, Vaga- 
bunden, Bettlern und ähnlichen parasitischen Naturen der Nach- 
kommenschaft mitgegeben wird. Erwägt man noch, daß manche 
Eltern über ein krankes Nervensystem verfügen und an körper- 
lichem Siechtum leiden, so kann man ermessen, in welcher Weise 
unsere Zöglinge schon im Mutterleibe geschädigt werden. Die 
Zahlen hierüber übertreffen gewaltig die Ergebnisse bei allen Alters- 
genossen, die in Normalschulen weilen. 

Diese von Natur so schlecht Bedachten müssen nun obendrein 
nur zu oft ein Schicksal über sich ergehen lassen, das auch auf 
normal veranlagte Gemüter ungünstig einwirken muß. Dabei ver- 
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fügt der kindliche Organismus, mag er auch über eine große Aus- 
gleichfähigkeit gebieten, doch nicht immer über die dauernde 
Widerstandsfähigkeit gegenüber den ungünstigen Einflüssen, die un- 
ausgesetzt auf ihn einströmen. Oft muß er sich in den ärmlichsten 
Verhältnissen seine Weiterentwicklung bahnen. Eine schlechte Er- 
nährung, die oft zur ausgesprochenen Unterernährung wird, nagt 
an der körperlichen Elastizität. Die akuten Kinderkrankheiten, 
denen an und für sich eine größere Bedeutung nicht zugemessen 
zu werden braucht, setzen im Verein mit anderen ursäch- 
liehen Faktoren die Leistungsfähigkeit herab. 

Ausschlaggebender ist für diese Altersperiode, daß in sie einige 
Allgemeinkrankheiten fallen, die auf das Gehirn einen un- 
heilvollen Einfluß ausüben können. Da ist nicht in letzter Linie 
die Syphilis zu nennen. Nach den neuesten Forschungen ist bei 
einem ziemlich hohen Prozentsatze der Insassen der Idiotenanstalten 
Syphilis nachzuweisen, obgleich die körperliche Untersuchung ein 
negatives Resultat hatte, und die Aussagen der Eltern unter dem 
Drucke desselben schamhaften Schweigens standen, das immer die 
Resultate einer solchen Nachforschung fast wertlos macht. Auch 
bei unserem Materiale würden wir andere Zahlen erhalten, wenn 
wir dieselben Untersuchungen anstellten. Da die Syphilis nicht nur 
im Kindesalter, sondern auch noch später im Zentralnervensystem 
das größte Unheil anrichten kann, und da wir höchstwahrscheinlich 
jetzt über ein Mittel verfügen, das dieser tückischen Krankheit 
Einhalt gebietet, so ist es nicht unmöglich, daß die Behandlung 
mancher Kinder durch diese Entdeckung in gewissem Maße beein- 
flußt werden kann. 

Mehr ist schon die Bedeutung der englischen Krankheit, 
der Rhachitis, gewürdigt worden. Sie ist eine Krankheit des Stoff- 
wechsels. Sie schädigt besonders das Nervensystem, und wie alle 
chronischen Krankheiten drückt sie die Widerstandskraft des Geistes 
herab. Da sich dieser Krankheitsprozeß mit besonderer Vorliebe 
am knöchernen Schädel abspielt, so wird das Gehirn recht oft da- 
durch direkt gefährdet. 

Es spielen sich weiterhin in der frühesten Jugend manche 
Krankheitsprozesse ab, die eine weitere direkte Schädigung 
des Gehirns nach sich ziehen. Dahin gehören die mannigfachen 
Krampfzustände, die in die ersten Lebensjahre fallen. Gerne 
findet man sich mit den beliebten Zahnkrämpfen ab, denen 
keine Bedeutung beigemessen wird. Recht oft handelt es sich auch 
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nur um vorübergehende Erscheinungen. (Gerade so oft aber liegen 
bedeutungsvolle Erkrankungen des (zehirns vor. 


Weitere ursächliche Faktoren sind die Kopfverletzungen, 
denen das Kind in allen möglichen Abstufungen verfällt. Meist 
bleiben sie ohne Bedeutung, und mancher von uns trägt die Spuren 
jugendlicher Verletzungen am Schädel herum ohne zuzugeben, daß 
sein herrlicher Geist dadurch merklich gelitten hätte. Aber die 
Folgen dieser Verletzungen sind nicht immer so einfach abzumessen. 
Sie können recht unangenehm werden, wenn ein Gehirn davon be- 
troffen worden ist, das schon so wie so in seiner Widerstand: kraft 
zu kurz gekommen ist. Besonders gefährdet sind in dieser Be- 
ziehung die Alkoholistenkinder, die recht oft in den maßlosen Er- 
regungszuständen, wie sie auf dem Boden des Alkoholismus erwachsen, 
der Verkommenheit der Eltern ihren traurigen Zoll zahlen müssen, 
zumal das ganze Elend des Alkoholistenfamilienlebens bei ihnen 
zur körperlichen Schädigung in trostloser Regelmäßigkeit die geistige 
Mißhandlung fügt. 

Zu diesen Ursachen, den sogenannten endogenen, die im 
Organismus des Kindes zur Entfaltung gelangen, tritt das Heer 
der äußeren schädigenden Faktoren, die in der Umgebung 
des Kindes, im Milieu liegen: das zerrissene Familienleben; die 
unzweckmäßige Erziehung; das Verbrechertum der Eltern, das 
Duldertum des unehelichen Kindes, das Leben auf der Straße, die 
Ausnutzung der kindlichen Arbeitskraft, die frühzeitige Bekannt- 
schaft mit dem Alkohol, der mangelhafte Schulbesuch, das Stromer- 
tum, das Betteln, die Erziehung zur Gleichgültigkeit gegen Sitte 
und Gesetz, der vorzeitige Einblick in die Sexualität. Alles das 
kann schon genügen, um ein normal veranlagtes Kind in falsche 
Bahnen zu drängen. Wie unsere Kinder, die mit einem mangelhaft 
funktionierenden Gehirn dieser Fälle von widrigen Einflüssen die 
Stirn bieten sollen, geschädigt werden müssen: um das zu erkennen, 
braucht man nicht in ein psychiatrisches Kolleg zu gehen. 

Es ist bekannt, wie leicht sich das kindliche Gemüt beeinflussen 
läßt, und wie sich die Eindrücke, die Tag für Tag an es heran- 
treten, schließlich in seine Seele wie ein Siegel eindrücken. Das 
abnorme Kind huldigt dieser Beeinflußbarkeit oft in doppelt starkem 
Maße. Im Gegensatze zu der Hartnäckigkeit, die es den Versuchen, 
seinen Geist zu bilden, entgegensetzt, läßt es sich oft wie Wachs 
von diesen schädigenden Einflüssen formen und da die ethische 
Verkümmerung so wie so in vielen Fällen eine sehr unerfreuliche 
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Teilerscheinung der krankhaft entarteten Psyche ist, so fällt bei 
ihnen diese böse Saat auf doppelt fruchtbaren Boden. 

Wenn die Resultate dieser schlechten Veranlagung und des 
bösen Milieus den Segnungen der Fürsorgeerziehung unterzogen 
werden, dann setzen sie ihr begreiflicherweise einen ganz anderen 
Widerstand entgegen wie ihre vormaligen Kameraden. Wenn sie 
sich zähe gegen die Disziplin der Anstalt und die Zucht des Hauses 
stemmen, wenn sie sich nicht in der Familienpflege halten, wenn 
sie immer wieder rückfällig werden und ihre Kameraden ungünstig 
beeinflussen, so tritt das besonders stark in der zweiten Hälfte 
ihrer Fürsorgeerziehungs-Laufbahn hervor. 

Die Schullaufbahn des Kindes wird durch die Pubertät ab- 
geschlossen. Diese zieht auch zwischen die geistigen Störungen des 
kindlichen und jugendlichen Alters einen scharfen Strich. Wenn 
das psychopathische Kind zur Reife gelangt, und die bis dahin mehr 
passiv gebliebene Neigung, sich mit den bestehenden Vorschriften 
zu überwerfen, in aktive Taten umsetzt, so hat das seinen Grund 
in der gewaltigen Umwälzung, die im Organismus des Kindes vor 
sich geht. Sein Gesichtskreis wird weiter, neue Instinkte erstehen, 
die Selbständigkeit wird größer, und der Selbstbetätigungstrieb 
sucht sich neue, für die Mitwelt oft wenig erfreuliche Aufgaben. 
Die gesteigerte körperliche Kraft verleiht diesem Drange die 
Mittel zur Ausführung und da sich sein Wirkungskreis weiter aus- 
dehnt, so steigert sich damit auch die Gelegenheit zum Herausgehen 
über die Grenzen, die ihm Sitte und Gesetz ziehen. Dieser aktive 
Zug spielt glücklicherweise in der Schulkarriere eine geringe 
Rolle. Immerhin wirft die Pubertät mit all ihren einschneidenden 
üinwirkungen auf Körper und Geist manchmal ihren Schatten auch 
in diese Zeit hinein. 

Ein Vorstadium haben wir in den sogenannten Flegeljahren 
vor uns, die Ihnen ja in ihrer ganzen Herrlichkeit mehr als zur 
Genüge bekannt sind. Sie kennzeichnen sich im wesentlichen durch 
eine gehobene Stimmung, durch eine gewaltige Überschätzung des 
eigenen Wertes und durch die Sucht. die sich immer mehr ent- 
wickelnde Muskelkraft in Taten umzusetzen. Das äußere Verhalten 
entspricht dem bezeichnenden Namen. Die Vertreter dieser glück- 
lichen Jahre suchen etwas darin, möglichst rüpelhaft aufzutreten; 
sie erkennen keine Autorität an; Respektspersonen werden das Ziel 
ihrer kindlichen Scherze, und Verbote sind für sie nur dazu da, 
um übertreten zu werden. So kommt es leicht zum Verfalle in die 
kleinere Kriminalität. Dazu ist die Phantasie in diesen Jahren 
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in mächtiger Entwicklung begriffen, und da auch die intensivste 
Lektüre von Räuber-, Ritter-, Detektiv- und Indianerromanen an der 
Tagesordnung ist, so bleibt es oft nicht bei den tollen Einfällen, 
die in diesem Stadium vom Augenblicke geboren werden. Die 
gleichaltrigen und von der gleichen Lust des wachsenden Kraft- 
bewußtseins beseelten Gemüter schließen sich zu gemeinsamen 
Unternehmungen zusammen, es kommt zur Bandenbildung und zur 
gemeinsamen Flucht aus dem unbequemen Zwange des Elternhauses. 

Die Neigung zur kriminellen Betätigung erfährt in diesem 
/usammenarbeiten einen steten Anreiz, und der gegenseitige Wett- 
eifer, die Sucht, sich vor anderen hervorzutun, führt manchmal zu 
kriminellen Auswüchsen, die über die unmoralischen Bestrebungen 
des einzelnen weit hinausgehen. Alle diese Abweichungen von 
der Norm arten oft um so stärker aus, je mehr man versucht, heil- 
same Zügel anzulegen und den kindlichen Tatendrang zu ersticken. 
Der unbewußte Widerspruchsgeist, der in diesem Alter steckt, macht 
sich um so mehr Luft, je mehr Genossen er auf seiner Seite weiß. 

Selbstverständlich muß man sich davor hüten, in diesem Tun 
und Treiben etwas Krankhaftes zu erblicken, wie sehr man 
auch manchmal geneigt sein kann, diese überschäumenden Lebens- 
äußerungen in Vergleich zu stellen mit den Symptomen ähnlich 
verlaufender Psychosen. Diese Ähnlichkeit mit solchen typischen 
Krankheitsformen ist manchmal sehr beträchtlich. So besteht 
die Gefahr, daß man, wenn nun wirklich eine solche Psychose 
ausbricht. deren Symptome als den Ausfluß der Flegeljahre auffaßt. 
Es empfiehlt sich also immerhin, wenn die Symptome dieses kind- 
lichen Kraftstadiums eine zu groteske Gestaltung erfahren, ein 
wachsames Auge darauf zu haben und den Gedanken nicht auszu- 
schalten, daß auch eine wirkliche Psychose im Spiel sein kann. 

Dieselbe Vorsicht ist erst recht am Platze, wenn die ersten 
Symptome der Pubertät in Sicht sind. Unter dem Zeichen dieses 
Entwicklungsvorganges, dessen Bedeutung für die Fürsorgeerziehung 
gar nicht hoch genug bewertet werden kann, stehen die letzten 
Jahre der Schullaufbahn. 

Bei unseren Zöglingen darf man nicht vergessen, daß bei einer 
verhältnismäßig großen Zahl infolge der allgemeinen Hemmung, 
unter deren Banne sich ihre Entwicklung vollzieht, auch die Puber- 
tät nicht mehr in die Schuljahre fällt, wenigstens nicht in den 
Stadien, die für ihre intellektuelle und moralische Gestaltung von 
Bedeutung sind. Dafür tritt bei anderen eine Frühreife ein, die 
in den meisten Fällen eine wenig angenehme Mitgabe gerade aut 
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dieser Spanne ihres Lebensweges ist. Es ist die Zeit, in der sich 
die feineren Elemente des Gehirns ausbilden, dem eine gewaltige 
Arbeit zugemutet wird. Gleichzeitig entwickelt sich die ge- 
schlechtliche Reife, die eine Fülle von neuen Eindrücken mit 
sich bringt und ein neues Feld unmoralischer Tätigkeit eröffnet. 

Das ganze Denken kristallisiert sich um und erfährt eine Um- 
gestaltung von Grund auf. Für unsere Zöglinge ist es besonders 
wichtig, daß sich das Phantasieleben immer weiter entfaltet und 
noch leichter in ungesunde Bahnen gerät. Die Abneigung gegen 
den Zwang verschärft sich, je mehr der werdende Mensch selbst 
die zunehmende Weiterentwicklung spürt. Die Sucht, eine Selb- 
ständigkeit zu erzwingen, die mit der wirklich vorhandenen Leistungs- 
fähigkeit im grellsten Mißverhältnisse steht, zeitigt wieder unver- 
nünftige Pläne, die Losreißung aus der Umgebung und die Auf- 
lehnung gegen Ordnung und Gesetz. 

Das alles liegt noch in natürlichen Grenzen, und man kann dem 
Normalen hier einen großen Spielraum lassen, selbst wenn man die 
sonstigen auffälligen Erscheinungen dieser Episode: die Neigung zu 
Äußerlichkeiten, die Sucht, sich als Erwachsener zu gebärden, die 
schroffe und ungehobelte Ausdrucksweise nicht als Beweise eines 
abgeklärten Denkens auffassen will. 


Aber man darf keinen Augenblick vergessen, welch gebietender 
Stellung sich die Pubertät unter den ursächlichen oder doch 
begünstigenden Faktoren der ausgesprochenen Geisteskrank- 
heiten und der Psychopathien erfreut. Die gewaltigen Umwälzungen 
lösen zum ersten Male Krankheiten des Geistes aus, die bis dahin 
vielleicht in ihren ersten Anfängen schlummerten. Leichtere Formen 
von Schwachsinn, die vorher kaum ins Gewicht fielen, erfahren eine 
unangenehme Ausprägung. Für die Wunderkinder, die aller- 
dings zu dem Materiale der Fürsorgeerziehung kein großes Trüpp- 
lein stellen werden, ist mit der Pubertät meist die Zeit gekommen, 
in der sie auf der erreichten Stufe stehen bleiben, oder von ihr 
wieder herabsteigen müssen, und so aufs deutlichste beweisen, daß 
ihre Frühreife nur ein ungesundes Symptom war, daß der vorzeitige 
Verbrauch der geistigen Energie sich nun auf das bitterste rächt. 
Das gleiche traurige Schicksal trifft manche ihrer Kameraden, die 
bis dahin in keiner Weise aufgefallen waren. Dies Stehenbleiben 
auf dem einmal erreichten Standpunkte ist oft das Erbteil des 
väterlichen Alkoholismus, der jetzt nachträglich seine Opfer fordert. 
Manche nervöse Krankheitszustände, deren Keime bis in die früheste 
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Jugend zurückzuverfolgen sind, die aber mittlerweile ganz vom 
Schauplatze abgetreten waren, werden wieder aufgerührt. 

In praktischer Beziehung ist es für unsere Zöglinge sehr 
wichtig, daß die kriminellen Neigungen in dieser Lebensphase 
manchmal überhaupt zum ersten Male in die Erscheinung 
treten, auch bei Kindern, denen bis dahin jeder Konflikt mit den 
Strafgesetzen ferngelegen hatte. 

Dazu gesellt sich noch eine Reihe von krankhaften Störungen, 
die später gerne in den Werdegang nicht vollwertiger Individuen 
hineinragen, auch wenn man bei ihnen nicht von einer richtigen 
Geisteskrankheit sprechen darf: Angstzustände, Zwangshandlungen. 
Selbstmordideen, Stimmungsschwankungen, Zunahme der Reizbarkeit. 
Dazu machen sich noch die körperlichen Störungen geltend, die 
durch die Pubertät ausgelöst werden: das rasche Wachstum, das 
nicht selten auf Kosten der Allgemeinernährung vor sich geht und 
sich mit Störungen der Zirkulation und dem Umsichgreifen der er- 
erbten Tuberkulose verbindet. Und über all dem lastet das neu 
erweckte (reschlechtsleben, dem die Bahnen einer normalen Be- 
friedigung verschlossen sind. 

Die Rücksichtnahme auf die Möglichkeit des Vorkommens 
aller dieser Störungen fordert wieder auf das dringendste dazu auf, 
das einzelne Individuum im Auge zu behalten. Man braucht darum 
nicht in weichliche Sentimentalität zu verfallen. Es läßt sich die 
Durchführung einer straffen Disziplin selbst in diesem kritischen 
Stadium erzwingen; ja, mit zu großer Weichlichkeit ist in dieser 
Umwälzungszeit nicht gedient. Nur muß man immer darüber 
ins klare kommen, ob das, was im Charakterbilde auffallend er- 
scheint, nicht über das Normale hinaus in das Gebiet der Krankheit 
übergetreten ist. 

Damit sind wir aber schon tief im Bereiche der geistigen Krank- 
heit angekommen. Wenn ich im folgenden einen Überblick über 
die psychischen und nervösen, krankhaften Zustände gebe, die in 
den Schulunterricht hineinspielen können, so kann es sich natur- 
gemäß nicht um eine erschöpfende Darstellung aller geistigen 
Störungen handeln, die sich in der Schullaufbahn unserer Zög- 
linge entwickeln. Zwar ist die Zahl der Geistesstörungen 
im schulpflichtigen Kindesalter geringer wie bei Erwachsenen, da 
viele Ursachen hier noch nicht mitwirken, die bei jenen psychische 
Störungen nach sich ziehen. Dafür finden wir aber die Neigung 
vieler Psychosen, sich in verwaschene Formen zu kleiden, bei den 
Kindern viel mehr ausgeprägt. Wollte ich Ihnen alle diese ein- 
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zelnen Krankheitsbilder schildern, so würde das nur verwirrend auf 
Sie wirken, ohne daß Sie von diesem kaleidoskopisch anmutenden 
Bilderreichtum einen praktischen Nutzen haben würden. 

Aus diesem Grunde kann ich es mir auch versagen, auf die 
akuten Geisteskrankheiten einzugehen. Zwar sind sie es 
gerade, die nach außen hin bei ihrem seltsamen Symptomenkomplexe 
allein das Privileg in Anspruch nehmen, als Geisteskrankheiten an- 
erkannt zu werden. Aber diese Formen sind verhältnismäßig selten. 
Dabei ist eben ihre äußere Gestaltung so fremdartig, daß sie auch 
bei dem geringsten Maße von Aufmerksamkeit nicht übersehen 
werden können. Bei dem Ernste der Sachlage wird ärztliches Ein- 
schreiten dringend erforderlich. Und in allen Fällen läßt sich das 
Ausscheiden aus der Fürsorgeerziehungsanstalt und die Aufnahme. 
in ein rein psychiatrisches Regime nicht vermeiden. 

Dasselbe gilt auch von den seltenen organischen Erkran- 
kungen des Gehirns: vor allem von der jugendlichen Form der pro- 
gressiven Paralyse, der sogenannten Gehirnerweichung, die 
viel zu selten ist, als daß man ihr eine allgemeinere Betrachtung 
zu widmen brauchte. Einzig und allein die cerebrale Kinder- 
lähmung wäre hier zu erwähnen, die auf einem Entzündungs- 
prozesse des Gehirns beruht, eine halbseitige Lähmung zurückläßt 
und sich mit den Symptomen geistiger Schwäche und epileptischen 
Begleiterscheinungen umkleiden kann. 

Den breitesten Raum unter den psychisch nicht vollwertigen 
Insassen der Fürsorgeerziehungsanstalt nimmt der angeborene 
Schwachsinn, die Imbeecillität ein, die in allen möglichen 
Abstufungen von der schwersten Verblödung bis zu den leichtesten 
Formen der sogenannten natürlichen Dummheit, der Beschränktheit, 
der schwachen Begabung vertreten ist. Eine scharfe Grenze gegen 
das Normale läßt sich nicht ziehen, da die geistigen Funktionen 
sich nicht schablonenhaft und meßbar zu entwickeln pflegen. 

Wegen der leichteren Formen dieser angeborenen geistigen 
Schwäche braucht man sich keine Kopfschmerzen zu machen. 
Geradesogut wie sie sich im täglichen Leben und der Freiheit in 
ansehnlichen Exemplaren nachweisen lassen, die sich doch durch 
das Leben durchwinden müssen, ohne mit der richtigen psychiatri- 
schen Etikette geschmückt zu werden, geradeso braucht man ihnen 
im Anstaltsleben und speziell in der Schulkarriere keine über- 
triebene Teilnahme zuzuwenden und sich von keinem anderen Ge- 
sichtspunkte leiten zu lassen, als wie sie im allgemeinen die Für- 
sorgeerziehung bedingt. 
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Die ausgeprägteren Formen des angeborenen Schwachsinns 
stellen kein einheitliches Ganzes dar. Neben dem geistigen Zurück- 
bleiben hinter der Norm, das schon mit auf die Welt gebracht wird, 
faßt man aus praktischen Rücksichten unter diesem Namen, der in 
den schwersten Formen von der Idiotie, in den leichteren von 
der Debilität abgelöst wird, auch alle die geistigen Entartungs- 
prozesse zusammen, die sich an Schädlichkeiten anschließen, die in 
den ersten Lebensjahren auf das kindliche Gehirn einwirken. Ihnen, 
meine Herren, die Sie solch ein invalides Gehirn im chronischen 
Kleinkampfe mit dem geziemenden Maße von Schulkenntnissen er- 
füllen sollen, doziert eben dieser tägliche Dienst in den schönsten 
Schulfällen den Symptomenkomplex des Schwachsinns, soweit er 
sich auf die Ausfälle auf dem Gebiete der Intelligenz gründet, 
und wie er als das prägnanteste Merkmal dieser Bildungshemmung 
dem Laien ausschließlich und Ihnen sicherlich am fühlbarsten 
zum Bewußtsein kommt. 

Ich kann es mir wohl schenken, auf die einzelnen Defekte auf 
diesem Gebiete einzugehen: auf den eng begrenzten geistigen Ho- 
rizont, die erschwerte Auffassung, die Verlangsamung im Denken; 
die gesteigerte Ablenkbarkeit; die geringe Leistungsfähigkeit des 
(sedächtnisses, das sich entweder sehr schwer mit dem Lernstoffe 
erfüllt, oder das kaum Erlernte sofort wieder entflattern läßt. Das 
ist ein derartig großes Gebiet für sich allein, daß es eines be- 
sonderen Studiums bedarf, um diesen Einzelsymptomen in ihrer 
Entstehung und ihrem Werte gerecht zu werden. 

Während in den erwachsenen Jahren sich diese negative 
Leistungsfähigkeit meist deutlich gegen die Umgebung abhebt und 
dem Imbeecillen leichter die psychiatrische Anerkennung erwirkt, 
erscheinen die Schwachsinnigen der Schulperiode oft nur als wenig 
begabte und faule Schüler, ohne als pathologisch angesehen zu 
werden. Sieht man, was später aus diesen Vertretern der minderen 
Intelligenz, denen man nur ungern das lieblos klingende Epitheton 
des Schwachsinns gönnt, im Drange des Lebens werden kann, so 
wird man schon in dieser Zeit einen größeren Respekt vor diesem 
Defekte haben. 

Ich möchte Sie im übrigen nur auf einige Typen aufmerksam 
machen, die noch eher verkannt werden, und die leicht der Duld- 
samkeit verlustig gehen, die unseren Schwachsinnigen nicht versagt 
werden darf: das ist zunächst der sogenannte agile Schwach- 
sinn. 

Im Gegensatze zu den stumpfen Formen der Imbeeillität mit 
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ihrem wenig belebten Gesichtsausdrucke, den langsamen Bewegungen, 
der trägen Sprechweise, dem Versagen im Unterrichte zeichnen 
sich diese Schwachsinnigen durch eine beständige Unruhe aus, durch 
ein lebhaftes Mienenspiel und eine flotte Sprache. Ihre Phantasie 
erscheint angeregt, ihr Gedächtnis reicht aus. Im Unterrichte sind 
sie meist bei der Sache, mit den Antworten schnell bei der Hand: 
die Beweglichkeit ihres Geistes zieht sie zu allem Neuen und 
spiegelt so ein Interesse vor, das aber beim kritischen Zufassen 
nicht standhält. Den Laien täuschen sie ausnahmslos über die 
Hohlheit ihres Innern. Sie, meine Herren, werden sie gerade im 
Unterrichte bald durchschauen; Sie werden sehen, daß sie meist 
nur mit der Fixigkeit, nicht aber mit der Richtigkeit voraus sind, 
wie kümmerlich in Wirklichkeit sich die Urteilsfähigkeit erweist, 
wie oberflächlich die Auffassung ist, und wie wenig von Dauer die 
Leistungen sind. In praktischer Beziehung ist diese Form des 
Schwachsinns dadurch bedeutungsvoll, daß sie bei ihrer Zerfahren- 
heit und dem stark entwickelten Triebleben leichter mit den Ge- 
setzen in Widerspruch geraten, leichter wie die stumpfen Formen 
des Schwachsinns, die sich schwerer zu einem Entschlusse und noch 
schwerer zu einer Tat aufschwingen können. 

Eine zweite Form des Schwachsinns, die leicht verkannt wird, 
und für den späteren Lebenslauf ihres Trägers meist ebenso schwer 
ins Gewicht fällt, sind die Imbecillen, bei denen das Willens- 
leben nicht der Norm entspricht. Es ist die Ihnen auch wohl be- 
kannte Kategorie von Kindern, die keine gröberen Intelligenz- 
störungen aufweisen, die sich in moralischer Beziehung nichts zu 
schulden kommen lassen, und die in der Anstalt sogar als Muster- 
knaben erscheinen können. Manchmal genügt schon die Versetzung 
in die Familienpflege, um die anscheinend erstickte Flamme der 
Verwahrlosung von neuem emporlodern zu lassen. Sie unterliegen 
dort der geringsten Verführung. Es sind die haltlosen Naturen, 
deren hauptsächlichster geistiger Defekt sich in der Willensschwäche 
und dem Fehlen eines zielbewußten Strebens gründet. Ihre Erken- 
nung im Anstaltsleben setzt schon eine gewiegte pädagogische Er- 
fahrung voraus, da ihr schwacher Wille durch die Disziplin und den 
Zwang zum Guten unmerklich ersetzt wird. Ihre Erkennung ist 
aber um so nötiger, als sie nur mit Vorsicht einer freien Lebens- 
führung überlassen werden dürfen, und der eigene dürftige Wille 
so lange wie möglich der Stütze der Anstalt bedarf. 

Eine besondere Berücksichtigung verdient die nicht nur in der” 
Anstalt so wenig beliebte Gruppe von Schwachsinnigen, bei denen 
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im Vordergrunde des Krankheitsbildes die Verkümmerung des 
moralischen und ethischen Gefühls steht. Es fehlt ihnen 
die Erkenntnis des Guten: die Impulse des Bösen erfüllen ihr 
Denken, und kriminelle Ausschreitungen kommen leichter zustande, 
weil ihnen alle Gegenvorstellungen, alle Hemmungen fehlen. Nur 
zu oft strotzen sie noch von anderen, ebensowenig geschätzten 
Eigenschaften: von Trotz und Rachsucht, Eigensinn, Selbstsucht, 
starker Erregbarkeit —. wenn sie nicht in stumpfer Verdrossenheit 
die ganze Erziehung über sich ergehen lassen, ohne offenen Wider- 
stand zu leisten, aber auch ohne von den Grundsätzen dieser Er- 
ziehung erfüllt zu werden. Daß solche Eigenschaften, die aus der 
Schatzkammer des Unmoralischen entlehnt sind, Teilsymptome der 
geistigen Schwäche sein sollen, davon kann man sich manchmal 
recht schwer überzeugen. 

Ich kann es Ihnen aus ganzer Seele nachfühlen, wie unfaßlich 
Ihnen im Anfange oft der Gedanke sein muß, daß das Scheitern 
der pädagogischen und religiösen Beeinflussung sich auf eine krank- 
hafte Ursache gründen soll. Es gehört eine große Überwindung 
dazu, diese Sammlung der unerfreulichsten und abstoßendsten Eigen- 
schaften mit der krankhaften Anlage entschuldigen zu müssen. 
Und doch muß man auch bei ihnen die Krankhaftigkeit dieses ver- 
zerrten Charakters anerkennen, mit dem sie sich selbst am meisten 
im Lichte stehen. Man darf ihnen nicht die volle Verantwortlich- 
keit für Eigenschaften zuschieben, an denen sie nicht schuld sind. 
und die eben in der Eigenart ihres Wesens begründet sind. Sie 
erheischen eine gewisse Nachsicht, die nicht zu weit getrieben 
zu werden braucht und sich immer mit der straffen Disziplin der 
Fürsorgeerziehung vereinigen läßt. 

Man gönnt ihnen diese Nachsicht immer noch gern, wenn der 
krankhafte Charakter offen zutage liegt, wenn vor allem die In- 
telligenz in dieser kargen Austeilung der geistigen Gaben zu kurz 
gekommen ist, wenn in ihren ganzen Lebensäußerungen die Unzu- 
länglichkeit unverhüllt paradiert. Weit schwerer wird diese Nach- 
sicht aber auch dem geduldigsten Gemüte, wenn die Intelligenz 
nicht in erkennbarem Maße geschädigt ist, und keine sinnfälligen 
Krankheitsäußerungen auf die Spur leiten. Es gibt Kinder. bei 
denen die mangelhafte Ethik auf die Spitze getrieben ist, denen 
jeder Sinn für Sitte und Gesetz abgeht, die keine Reue kennen und 
ganz in der krassesten Selbstsucht aufgehen. Man kann sich bei 
diesem Fehlen so grundlegender Eigenschaften, die man doch nun 
einmal von einem Durchschnittsmenschen verlangt, nur schwer vor- 
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stellen, daß es sich um vollwertige Individuen handeln soll. So hat 
man bei diesem Typus, dessen Charakterbild in späteren Lebens- 
stadien noch abstoßendere Auswüchse treibt, den Krankheitsbegrift 
des moralischen Irreseins, des moralischen Schwachsinns, der 
Moral insanity geprägt. Diesem Krankheitsbegriffe ist früher 
eine ungebührliche Existenzberechtigung gegönnt worden. Es ist 
klar, daß, wenn man ihn bis in seine letzten Konsequenzen verfolgt, 
damit die schlimmsten Verbrecher ohne weiteres als Geisteskranke 
angesehen und dementsprechend behandelt werden müßten. Man 
hat ihn darum auch erheblich eingeschränkt, man erkennt ihn 
höchstens dann noch an, wenn es sonst gelingt, noch manche 
sonstige Krankheitssymptome nachzuweisen, die von dem Wauste 
dieser unerquicklichen Eigenschaften in den Hintergrund gedrängt 
werden. Sie, meine Herren, können seiner umso eher entraten, 
als diese isolierte, moralische Entartung in den Kinderjahren 
noch so wenig stört, daß sie im Rahmen der Fürsorge unbedenklich 
gehalten werden kann. Solche Kinder vertragen, selbst wenn man 
ihre geistige Minderwertigkeit ohne weiteres anerkennen will, ruhig 
die schärfste Durchführung der erzieherischen Maßnahmen. Sie 
können sich bei der ihnen meist innewohnenden Durchtriebenheit 
sogar im Anstaltsgetriebe ganz gut halten, sie können sich, solange 
sie die stärkere Hand über sich schweben fühlen, allen Strafen aal- 
glatt entziehen. Allerdings kommt man leider bei ihnen bald zu 
der Erkenntnis, daß gute Worte ebensowenig wie die schärfsten 
Strafen eine Wirkung haben, daß jene im moralischen Sinne un- 
erziehbar sind. 

Eine Form der geistigen Verkümmerung muß an dieser Stelle 
erwähnt werden, die wohl in keinem anderen pädagogischen Wir- 
kungskreise so in Blüte steht wie bei Ihnen. Ich meine die ver- 
langsamte geistige Entwicklung. Bei der traurigen Vor- 
geschichte, auf welche die meisten Ihrer Zöglinge zurückblicken, 
werden der normalen geistigen Entwicklung schwere Hemmungen 
in den Weg gelegt. Die ungünstigen Verhältnisse zu Hause drücken 
der ganzen geistigen Entwicklung den Stempel des Unvollkommenen 
auf. Alle jene schädigenden Einflüsse lassen das Kind auf einem 
Niveau verharren, das seinem wirklichen Alter nicht entspricht. So 
werden Zustände gezüchtet, die den angeborenen Schwachsinns- 
formen aufs täuschendste ähnlich sind. Diese „im Milieu Ver- 
kümmerten“ stellen an die Erziehung gewaltige Anforderungen. 
Man muß in der ersten Zeit jeder Fürsorgeerziehungslaufbahn 
mit solchen Zuständen rechnen. Man braucht die Flinte nicht 


446 MÖNKEMÖLLER, 


gleich in das Korn zu werfen und wird, wenn Zeit und pädagogi- 
sches Mühen ihre Pflicht getan haben, oft die erfreulichsten Erfolge 
erzielen, wo bei der enormen geistigen Verödung kaum noch ein 
Lohn für die aufgewandte Mühe zu winken schien. 

Auf der anderen Seite aber darf man mit dieser Entwicklungs- 
hemmung nicht alles entschuldigen wollen, was beim Eintritte in 
die Fürsorgeschule an geistigem Manko zutage tritt. Man darf 
nicht vergessen, daß dies künstliche Zurückbleiben unter dem nor- 
malen Niveau auf dem Boden einer pathologischen ange- 
borenen Geistesschwäche erwachsen sein kann. Denn es liegt 
auf der Hand, daß die im Geiste Schwächeren von diesen un- 
günstigen Einflüssen besonders schwer betroffen werden müssen, 
und daß schon ein geringerer Grad von Verwahrlosung ausreicht, um 
ihre geistige Leistungsfähigkeit auf ein Minimum herabzudrücken. 
Jedenfalls soll man sich mit dem Gedanken an diese Verkümmerung 
im Milieu nicht davon abhalten lassen, die Segnungen der Hilfs- 
schule in Anspruch zu nehmen, selbst auf die Gefahr hin, daß ein- 
mal ein Kind dieser Sondererziehung zugeführt wird, das sich nicht 
der waschechten Imbeeillität rühmen darf. 

Neben den Schwachsinnigen ist den Epileptikern im An- 
staltsbetriebe eine größere Bedeutung beizumessen. Dabei kommen 
weniger die Kinder in Betracht, bei denen noch ausgeprägte Krampf- 
anfälle das Krankheitsbild beherrschen. Sie sind stets zum größten 
Teile von vornherein in spezielle Epileptikeranstalten gekommen 
und gehören mit wenigen Ausnahmen auch dorthin. Nur selten 
bleibt, wenn Krämpfe immer wieder das Zentralnervensystem er- 
schüttern, der Geist ganz frei. Die sonstigen psychischen Ab- 
weichungen, die dem Krankheitsbilde eigentümlich sind, müssen vom 
pädagogischen Standpunkte aus und im Interesse der Mitschüler 
als so störend angesehen werden, daß ihr Verweilen im Schulbetriebe 
meist sehr bedenklich erscheint. 

Die Beachtung und frühzeitige Feststellung der meist ver- 
kannten epileptischen Naturen, der verkappten Epi- 
leptiker, ist deshalb so wichtig, weil zwischen Epilepsie und 
Kriminalität eine enge Verbindung besteht, und diese Naturen 
später leicht durch widrige Einflüsse und besonders durch den 
Alkohol ungünstig beeinflußt werden. 

Wenn wir die Vorgeschichte durchgehen, finden wir häufig in 
den ersten Lebensjahren epileptische Krämpfe, die dann wieder 
verschwinden, um später, vielleicht am Ende der Pubertät, von 
neuem in das Krankheitsbild einzutreten. Manchmal bestehen die 
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Krämpfe noch im Schlafe fort und entziehen sich dann sogar zu 
Hause der Erkennung, zumal sie ohne Aufschreien und ohne heftige 
Zuckungen einhergehen können. Nur das Einnässen und ein ge- 
legentlicher Biß auf die Zunge, ein Herausfallen aus dem Bett ver- 
raten den Anfall. Am anderen Morgen sind die Kinder blaß, müde, 
lassen sich hängen und kommen im Unterrichte schlecht fort. Sie 
geraten dazu leicht unverdientermaßen in den Verdacht der Onanie. 

Zur Feststellung des epileptischen Charakters ist oft eine Be- 
obachtung ihres sonstigen Verhaltens in der Nacht förderlich, das 
überhaupt für die Beurteilung der nervösen und psychischen Krank- 
heitszustände des Kindesalters ein reichhaltiges Material liefert. 
Verdächtig nach dieser Richtung hin ist ein lebhaftes Traumleben, 
das oft in der Wiederkehr desselben aufregenden Traumes gipfelt; 
das Sprechen im Schlafe, das Aufschrecken, Aufschreien aus dem 
Schlafe und vor allem das Nachtwandeln, auch wenn es nur darin 
besteht, daß sich die Betreffenden aufrecht hinstellen und einige 
Schritte machen oder sonst anscheinend geordnete Handlungen vor- 
nehmen, obgleich sie nicht aus dem Schlafe aufwachen. Bei Tage 
klagen sie viel über Kopfschmerzen, sie sind gelegentlichen Schwindel- 
anfällen unterworfen, sie leiden an Blutandrang nach dem Kopfe, 
sie können keine Hitze vertragen. Gelegentlich stellen sich bei 
ihnen schnell vorübergehende Bewußtseinstrübungen ein, die 
gewissermaßen als Ersatz für den ausgebliebenen Anfall aufgefaßt 
werden können. Die leichteste Form sind die sogenannten Ab- 
sencen, die so unauffällig sind, daß sie sogar bei speziell darauf 
gerichteter Beobachtung übersehen werden können. Die Kinder 
verändern den Gesichtsausdruck, werden blaß, starren vor sich hin, 
hören mitten im Satze auf zu sprechen, um nachher wieder zu reden. 
Sie lassen beim Essen den Löffel, beim Unterrichte das Buch fallen 
und wissen nicht, wonach sie gefragt worden sind, wie sie nachher 
auch nicht anzugeben vermögen, was mit ihnen in diesem Augen- 
blicke vorgegangen ist. Seltener sind die länger dauernden Be- 
wußtseinsverluste. Dabei kommen nicht so sehr Ohnmachten in 
Betracht wie die sogenannten Dämmerzustände, die sich ja 
leider in den Berichten der Tageszeitungen über manche Sensations- 
prozesse schon eine wenig angenehme Volkstümlichkeit erkämpft 
haben. Das Bewußtsein geht dabei verloren oder wird doch in 
mehr oder weniger hohem Maße getrübt. Trotzdem aber können 
in dieser Zeit ganz geordnete Handlungen vorgenommen werden, 
ohne daß die Umgebung merkt, daß der Betreffende nicht bei vollem 
Bewußtsein ist. Nachher ist die Erinnerung für das Erlebte voll- 
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ständig erloschen oder doch sehr getrübt und nur in einzelnen 
Fetzen vorhanden. Bedeutungsvoll sind diese Dämmerzustände in- 
sofern, als in ihnen Konflikte mit den Gesetzen vorkommen. Um 
so mehr muß man sie im Auge behalten, als sich gelegentlich in 
ihnen eine Neigung zum Fortlaufen ausprägt. Sie ist manchmal bei 
den Epileptikern als ein nahezu alleinstehender Trieb ausgeprägt. 

Auch der Gesamtcharakter bringt der verborgenen Krank- 
heit seine Opfer dar. Meist handelt es sich um empfindliche, reiz- 
bare Naturen, die mit ihren Kameraden in stetem Streite leben, 
und bei denen es schon bei verhältnismäßig geringfügigen Anlässen 
zu heftigen Entladungen kommt. Mit der Zeit werden sie immer 
verdrossener, die Stimmung wechselt im Handumdrehen. Dabei 
wuchert eine schrankenlose Selbstsucht empor. Was besonders 
eigentümlich berührt, ist ein Hang zum Mystischen und zu einer 
ungesunden Frömmelei, die zu ihrer kümmerlichen ethischen Ver- 
anlagung in auffallendem Gegensatze steht. In der Schule sind sie 
in ihrer Leistungsfähigkeit sehr ungleichmäßig und weisen 
neben guten Lernzeiten Perioden auf, in denen mit ihnen gar nichts 
anzufangen ist. Bei genauerer Beobachtung kann man bei solchen 
epileptischen Naturen periodische Schwankungen des psychi- 
schen Gleichgewichts nachweisen. Am charakteristischsten 
sind die Verstimmungen, die sich in regelmäßigen Zwischenräumen 
einstellen und oft schon deshalb verkannt werden, weil sie in Kon- 
flikten mit der Anstaltsdisziplin gipfeln. In ähnlicher Weise ver- 
treten gewissermaßen den epileptischen Anfall periodische Angst- 
zustände, Zustände von Ermüdung, von „Dösigkeit“, von unmotiviert 
gehobener Stimmung. 

Etwas liebenswürdiger in ihrem ganzen Wesen, auf intellek- 
tuellem Gebiete ergiebiger und der moralischen Beeinflussung wenig- 
stens vorübergehend zugänglicher sind die Hysterischen. 
Dabei muß betont werden, daß es sich nicht um die Hysterie des 
Laien handelt. Der gönnt diesen Titel mit dem unleugbar weg- 
werfenden Beigeschmacke ausschließlich den Vertretern der holden 
Weiblichkeit, soweit sie sich durch besondere Aufgeregtheit, durch 
ein unnatürliches Wesen, durch Überspanntheit und geringe Kon- 
sequenz unangenehm bemerkbar macht. In manchen Punkten trifft 
diese Charakteristik auch auf die Vertreter der klinischen Hysterie 
zu, die im übrigen aber ein wohlumschlossenes Krankheitsbild dar- 
stellt, das männliche Geschlecht so wenig wie das weibliche ver- 


schont und sich schon im kindlichen Alter manchmal deutlich 
ausprägt. 
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Auch hier treten uns ab und zu in den ersten Kinderjahren 
Krämpfe entgegen, die wieder das Feld räumen können. Im 
späteren Verlaufe können gelegentlich stärkere Affekte, Schrecken 
oder sonstige seelische Momente auf die psychische Gestaltung einen 
ungünstigen Einfluß ausüben und den erloschenen Krampfanfällen 
zu neuem Leben verhelfen. Dann finden wir neben einer ganzen 
Reihe von objektiven körperlichen nervösen Störungen wieder 
das Heer der nervösen Beschwerden: Kopfschmerzen, Schwindelan- 
fälle und die krankhaften Symptome, die im Schlafe auftreten. Zu 
den letzteren treten noch, mehr wie bei den jugendlichen Epilep- 
tikern einzelne Sinnestäuschungen beim Übergange vom Schlafe in 

das Wachen oder umgekehrt. 

Dazu beobachten wir manche eigenartige Symptome, die allein 
schon die Diagnose ermöglichen: Verlust des Gefühls in einer 
Extremität, Lähmungen, Blasenkrampf, Auftreibung des Leibes, Er- 
stickungsnot, enorme Hustenanfälle, Doppeltsehen, Blindheit, Zu- 
sammenziehungen in einer Extremität usw. 

Was das psychische Gesamtbild anbetrifft, so erfährt die 
Intelligenz keine Einbuße, wenn man davon absieht, daß die ganze 
hysterische Symptomenreihe auch schwachsinnige Kinder be- 
fallen kann. Die jugendlichen Hysterischen sind meist aufgeweckte 
Kinder, wenn auch im Grunde genommen diese Intelligenz doch nur 
änßerlich ist. Sie denken in Kurzschlüssen, sie verfügen über eine 
schnelle aber oberflächliche Auffassung und schenken sich in ihren 
(sedankengängen die Logik. Die Interessen wechseln schnell. Trotz 
der guten Auffassung, des ausgezeichneten Gedächtnisses ist das 
Urteil ungründlich. Um so üppiger sprießt die Phantasie, die oft 
den wunderlichsten Ausartungen verfällt. Dadurch kommt es oft 
zum Lügen, das als ein ausgeprägtes Krankheitssymptom aufgefaßt 
werden muß. 

Im allgemeinen ist die Neigung zur Wahrheitseinstellung bei 
unseren Zöglingen auch sonst in recht störender Weise verbreitet, 
ohne daß man versuchen dürfte, sie als Krankheit aufzufassen. 
Unsere Hysterischen aber lügen oft, ohne daß sie sich selbst dessen 
bewußt sind; sie reproduzieren nur das, was ihre Phantasie ihnen 
eingibt. Sie bringen ihre Lügengebilde ohne Sinn und Verstand 
an den Mann, so daß sie jeden Augenblick des Gegenteils überführt 
werden können. Damit vereint sich häufig noch ein Hang zum 
Hetzen, zum Intrigieren, zum Verleumden. Für diese Kinder ist 
es bezeichnend, daß sie nie rechte Freunde haben. Vorübergehend 
schließen sie zwar die überschwänglichsten Freundschaften, aber bei 
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der -Flüchtigkeit ihres ganzen Fühlens sind diese ebenso schnell 
wieder im Winde zerstoben. 

` Eigenartig ist auch die Überschätzung der eigenen Persönlich- 
keit. Nichts macht ihnen mehr Freude, als wenn von ihnen ge- 
sprochen wird; wenn sie ganz im Mittelpunkte des Interesses stehen, 
mag es auch im bösen Sinne sein. Sie sorgen dann, wenn es sein 
muß, durch eine entsprechende Handlungsweise für den Stoff zu 
Gesprächen über ihre anspruchsvollen Persönchen. Das gilt auch 
von ihrem körperlichen Gesundheitszustande, dem sie eine über- 
triebene Aufmerksamkeit zuwenden. 

Diese Beschäftigung mit sich selbst zeitigt gelegentlich manche 
Krankheitssymptome, die einen sehr gefährlichen Eindruck machen, 
geradeso oft aber als simuliert oder doch im schwersten Maße über- 
trieben erscheinen, während die Kinder selbst felsenfest davon über- 
zeugt sind. Sehr beachtenswert ist auch ihre frühzeitige ge- 
schlechtliche Entwicklung. Ihr Hang zur Sinnlichkeit und 
ihre frühe Aufklärung auf sexuellem Gebiete führen sie oft in einer 
Zeit schon in dies verbotene Land ein, in der ihre Altersgenossen 
sich noch einer glücklichen Unbefangenheit hierin erfreuen. 

Auch bei den Hysterischen kommen Dämmerzustände vor, 
die sich meist durch eine läppische Erregtheit kennzeichen. Sie sind 
dann auffallend vergnügt, zu mutwilligen Streichen aufgelegt und 
führen alberne Reden, um wieder ganz unvermittelt in einen ge- 
drückten Zustand zu verfallen. Diese Zustände machen häufig einen 
theatralischen Eindruck, wie denn überhaupt bei den Hysterischen 
das Gekünstelte manchmal so ausgeprügt ist, daß es eine Augen- 
blicksdiagnose erlaubt. Das wenig anmutende Charakterbild wird 
vervollständigt durch die auffallende Beeinflußbarkeit durch geeignete 
Vorhaltungen und Worte (die Suggestibilität), der wieder bei un- 
richtiger Behandlung ein störrischer Eigensinn entsprechen kann; 
durch eine lebhafte Nachahmungssucht; durch einen Gang zum Ro- 
mantischen, der aus ungeeigneten Romanen nur Gift saugt. Schon 
den Hysterischen des jugendlichen Alters verleiht die mangelhafte 
Charakterbildung nur zu oft einen abstoßenden Anstrich: ihre Ver- 
kennung der Interessen der Mitwelt; ihre Undankbarkeit; ihr man- 
gelndes Mitleid. So werden sie häufig zu Tyrannen ihrer Umgebung. 
Was sie in dieser Weise zu Hause gesündigt haben, das suchen sie 
in der Fürsorgeerziehungsanstalt an ihren Kameraden weiter fort- 
zuführen. Sucht man dieser Triebe in schroffer Weise Herr zu 
werden, so kann es bei ihnen zu den gewaltigsten Affektentladungen 
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kommen, die sich in Angriffe auf die Umgebung, Fortlaufen, Selbst- 
mordversuche umsetzen. 

In praktischer Beziehung ist bei diesen Kranken zu bedenken, 
daß körperliche Züchtigungen gelegentlich schwere Folgeerschei- 
nungen hervorrufen, die zu der einwirkenden Gewalt in keinem 
Verhältnisse stehen. Eine leichte Ohrfeige löst Taubheit oder Blind- 
heit aus, ein Schlag auf das Gesäß eine Lähmung der unteren 
Extremitäten. Da sie der psychischen Beeinflussung, die sie richtig 
zu nehmen weiß, meist recht zugänglich sind, geht man bei Kindern, 
bei denen diese hysterische Veranlagung feststeht, schon aus diesem 
Grunde am besten der körperlichen Züchtigung aus dem Wege. 

Folgezustände, wie sie den Hysterischen und epileptischen Sym- 
ptomenkomplexen entsprechen, sehen wir sich auch im Gefolge von 
schweren Verletzungen, insbesondere von Gewalteinwirkungen 
auf den Schädel, entwickeln. Es sind das die traumatischen 
Neurosen oder Psychosen. Ohne jede Frage können selbst 
schwere Gewalteinwirkungen vorübergehen, ohne eine dauernde 
schädigende Einwirkung zurückzulassen. Aber ebenso sicher ist 
dies ein Gebiet, das in seiner Bedeutung noch unterschätzt wird 
und bei einer genaueren Untersuchung gewaltig an Umfang ge- 
winnen dürfte. 

In gewissem Maße genügen schon schwere Geburten, um 
eine dauernde Schädigung des Gehirns zu hinterlassen. Sogar im 
Mutterleibe erworbene Schädigungen leisten dasselbe. In späteren 
Stadien erworbene Kopfverletzungen haben bisweilen zur Folge, 
daß die Kinder auf derselben Stufe der Entwicklung stehen bleiben, 
die sie zur Zeit des Unfalls erreicht hatten. Ebenso wichtig ist 
es, daß sich nach solchen Unfällen der Charakter in der ein- 
schneidendsten Weise zu ändern vermag: Kinder, die bis dahin leicht 
zu lenken waren, werden bösartig, widerspenstig, gewalttätig. Da- 
neben stellen sich Krankheitserscheinungen ein, die der Epilepsie, 
der Hysterie und der Nervenschwäche ähneln. Es kommt sogar zu 
ausgesprochenen Krämpfen, zu Schwindelanfällen, zu Kopfschmerzen ; 
die Kinder werden reizbar; die Fassungskraft läßt nach; die Stim- 
mung wird niedergeschlagen, und ähnlich wie bei der Epilepsie 
stellen sich in ziemlich regelmäßigen Zwischenräumen Verstimmungs- 
zustände ein, in denen diese Kinder im Gegensatze zu ihrem 
sonstigen Verhalten vor sich hinbrüten und sich im Unterrichte 
nicht konzentrieren können. Auch wenn ihnen die Intelligenz im 
allgemeinen erlaubt, schnell aufzufassen, ermüden sie leicht. 


Diese Ermüdbarkeit macht sich in den letzten Unterrichtsstunden 
29* 
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besonders deutlich bemerkbar und fällt noch mehr im Nachmittags- 
unterrichte auf. Zeitweise ist entsprechend den sonstigen perio- 
dischen Veränderungen im Wesen solcher Traumatiker eine Stei- 
gerung dieser Ermüdbarkeit nachzuweisen. Die Verwandtschaft mit 
der Epilepsie kommt dadurch zum Ausdrucke, daß auch hier Zu- 
stände auftreten, in denen solche Kinder bei mehr oder weniger 
ausgeprägter Umdüsterung des Bewußtseins das Weite suchen und 
tagelang umherirren. 

Alle diese Symptome steigern sich in besonders starkem Maße, 
wenn die Verletzten erblich belastet sind. Es kann dann zu den 
schwersten Veränderungen des Charakters kommen. Für Sie, meine 
Herren, erwächst daraus die Pflicht, Kinder, bei denen einmal eine 
nieht unbeträchtliche Kopfverletzung stattgefunden hat, sorgsam im 
Auge zu behalten, und wenn sich einige Zeit nach dem Unfalle 
solche Unarten bemerkbar machen, nie zu vergessen, daß sie auf 
das Konto der erlittenen Verletzung gesetzt werden können. 

Manche gemeinsame Beziehungen verbinden die zuletzt er- 
wähnten psychischen Störungen mit dem Alkoholismus. Er 
leitet in dem Gehirne einen Entartungsprozeß ein, der ähnliche 
Zustände nach sich zieht, wie sie vor allem die Epilepsie in ihrem 
Gefolge hat. Es ist schon darauf hingewiesen worden, in wie ge- 
waltiger Weise der Alkoholmißbrauch in der Vorgeschichte unserer 
Fürsorgezöglinge seine Wirkungen ausübt, wie sie von den trunk- 
süchtigen Eltern in den Bann der Entartung gezogen werden; wie 
in dem grenzenlosen Elend und der verpestenden Einwirkung der 
Trinkerfamilie ihre Psyche Schaden leidet; und wie ihnen der 
Alkoholismus der Eltern die Pforte zur Verwahrlosung und zum 
Verbrechen erschließt. 

Die direkte Einwirkung des Alkohols krönt das psychische 
Zerstörungswerk. Immer wieder muß darauf hingewiesen werden, 
wie verwerflich es ist, den Kindern Alkohol zu geben. Gedankenlos 
läßt man sie mittrinken, man nimmt sie zu allen Festlichkeiten mit, 
man gibt ihnen Alkohol als Stärkungsmittel. Setzt die Verwahr- 
losung ein, so steigert sich die Neigung zum Alkoholgenusse, zumal 
bei Alkoholistenkindern die Sucht nach dem Genusse geistiger Getränke 
direkt vererbt werden zu können scheint. Bei genauen Nach- 
forschungen kann man in einzelnen Fällen nachweisen, daß die 
Kinder für ihr Alter erhebliche Quantitäten Alkohol zu sich ge- 
nommen, daß sie einen Rausch durchgemacht haben, daß sie selbst 
sinnlos betrunken waren. 

Dem Alkoholmißbrauche wohnt aber in diesem Alter eine un- 
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heimlichere Tragkraft inne wie in jedem anderen. Der kindliche 
Organismus ist solchen chronischen Vergiftungen gegenüber außer- 
ordentlich wenig widerstandsfähig, mögen sie auch in noch so un- 
bedeutenden Dosen vor sich gehen. Doppelt und dreifach aber wird 
er geschädigt, wenn er schon so wie so morsch ist, und vor allem, 
wenn ihn bereits im Keime der Alkoholismus der Eltern vergiftete. 


Dabei kommen nicht so sehr die akuten psychischen Störungen 
des Alkoholismus in Frage, die an Zahl und Bedeutung hier ganz 
zurücktreten. Viel gefährlicher ist das chronische psychische 
Verderben, das der Umgebung verborgen bleibt und auch beim 
Eintritte in die Fürsorgeerziehung der Feststellung große Schwierig- 
keiten macht. Es handelt sich hierbei um eine immer mehr zu- 
nehmende Stumpfheit, um eine Abnahme der Fassungskraft, um 
ein geringeres Funktionieren des Gedächtnisses. Auch hier stellen 
sich im Unterrichte unverhältnismäßig früh Ermüdungserscheinungen 
ein. Es bildet sich eine widerwärtige Gefühlsroheit heraus, alle 
gesunden Interessen liegen danieder; eine gesteigerte Reizbarkeit 
beherrscht das Feld gepaart mit einer stumpfen Willensschwäche, 
die sich nur gelegentlich zu impulsiven und meist wenig zweck- 
mäßigen Handlungen aufrafft. 

In einer nicht unerheblichen Zahl von kindlichen Vergehen 
sehen wir das Mitwirken des kindlichen Alkoholismus. Er begünstigt 
vor allem die Roheitsdelikte.. Da das kindliche Gehirn sehr oft 
auf Alkohol anders reagiert wie das des erwachsenen Menschen 
vor allem, wenn es nicht normal ist, so treten sogar ab und zu 
pathologische Rauschzustände ein, in denen das Bewußtsein 
umnebelt ist, die Umgebung verkannt wird, und es zu den sinn- 
losesten Gewalttaten kommen kann. 

Auch wenn sich in der Schulzeit die nachteiligen Folgen des 
Alkoholmißbrauches dem Beobachter nicht aufdrängen, kann man 
sich die Folgen für die Zukunft nicht in zu düsteren Farben aus- 
malen. Erst bei dem Übergange in das Mannesalter tritt das 
elterliche Erbteil manchmal in Kraft. Bei der unheimlichen Be- 
deutung, die der Alkohol in der Ätiologie der Verwahrlosung, des 
Verbrechens, der Vagabondage, der Prostitution, des ganzen sozialen 
Elends hat, und die alle anderen Ursachen meilenweit hinter sich 
läßt, ist es dringendste Pflicht, ihn in seinen ersten fühlbaren 
Anfängen zu bekämpfen, mögen sie auch zunächst noch so winzig 
erscheinen. Das ist doppelt und dreifach Pflicht bei unseren Ver- 
wahrlosten, bei denen der Alkohol in der Belastung des Individuums, 
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in der Schädigung durch das Milieu schon wichtige Grundsteine zu 
seinem Vernichtungswerke gelegt hat. 

Nun wird ja, sobald das Kind in die Fürsorgeerziehung kommt, 
die Quelle dieser verhängnisvollen Vergiftung ohne weiteres ver- 
stopft. Trinkerorgien werden auch wohl in den im modernsten und 
liberalsten Geiste geleiteten Rettungshäusern nicht gerade an der 
Tagesordnung sein. Immerhin muß auch schon jetzt daran gedacht 
werden, daß, wenn die Kinder, die in dieser Beziehung besonders 
gefährdet sind, in Familienpflege kommen, sie auch vor der 
vorübergehenden Berührung mit dem Alkohol bewahrt werden 
müssen. 

Viel wichtiger noch ist die Aufgabe, vorbeugend zu wirken: 
eine Aufgabe, der in sozialer Hinsicht an Bedeutung kaum eine 
andere gleichkommt. Es gilt, die Kinder bei jeder Gelegenheit über 
die Gefahren aufzuklären, die ihnen dermaleinst vom Alkoholis- 
mus drohen können; es gilt, ihnen die trostlosen Folgen des Alkohol- 
mißbrauches in ihrer ganzen Widerwärtigkeit in möglichst krasser 
Weise vor Augen zu führen. An abschreckenden Beispielen fehlt 
es wahrlich nicht, und für manche Kinder wird die Erinnerung an 
das eigene Elternhaus in seiner alkoholistischen Verkommenheit 
abstoßende Bilder wachrufen, die an Eindringlichkeit von anderen 
nicht übertroffen werden. 

Von den ausgesprochenen Geisteskrankheiten des kindlichen 
Alters muß eine erwähnt werden, deren erste Spuren oft unbemerkt 
vorübergehen, die ein längeres Verweilen im Anstaltsbetriebe möglich 
machen kann, und deren Krankheitsäußerungen in den Anfangs- 
stadien wieder falsch gedeutet werden können. Das ist die Dementia 
praecox, das Jugendirresein, ein Krankheitsbild, das erst in den 
letzten Jahrzehnten in seiner ganzen Bedeutung erkannt worden ist. 
In seinen Einzelheiten ist es wechselnd und macht oft einen sehr 
seltsamen Eindruck. Es handelt sich um einen Verblödungsprozeß, 
der manchmal mit der größten Wucht und Schnelligkeit vonstatten 
geht, manchmal aber sich schleichend vollzieht und das geistige 
Niveau allmählich so weit herunterdrücken kann, daß es mit dem 
eines kleinen Kindes auf eine Stufe gesetzt werden muß. Es ist 
im wesentlichen eine Krankheit der Pubertät und der sich daran 
anschließenden ‚Jahre. Dieser Krankheitsprozeß spukt aber auch 
schon im ersten Beginne der Pubertät; ja, er läßt sich oft bis 
in die Kinderzeit verfolgen. Diese Krankheit ist von ungeheurer 
Bedeutung. Sie ist es, die unsere Irrenanstalten mit solchen Be- 
wohnern füllt, die wir oft nicht wieder aus ihr loslösen können. 
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Da es wie bei allen Krankheiten außerordentlich darauf ankommt, 
schon im ersten Beginne einzugreifen und verhütend einzuwirken, 
so haben Sie, meine Herren, die wichtige Aufgabe, schon auf ihre 
ersten Spuren zu achten. 

Die Kinder, die bis dahin in keiner Weise aufgefallen sind, 
fangen an, in ihrer Leistungsfähigkeit nachzulassen. Sie fassen 
nicht mehr gut auf, sie vergessen alles wieder. Dabei versinken 
sie immer mehr in sich, kümmern sich nicht um ihre Kame- 
raden und haben weder für Lektüre noch für kindliche Spiele Sinn. 
Sie leben gleichgültig in den Tag hinein, zufrieden, wenn man sie 
in Ruhe läßt. Ihr Äußeres vernachlässigen sie mehr und mehr, 
sie halten sich in der Kleidung unordentlich. Die Ermahnungen 
und Verweise des Lehrers nehmen sie mit stumpfem Gleichmute ent- 
gegen. Sie klagen häufig über Kopfschmerzen, sehen auch elend 
und blaß aus und machen einen müden und schlaffen Eindruck. 
Dabei beobachtet man mancherlei eigentümliche Angewohnheiten, 
die wieder leicht als Unarten aufgefaßt werden, während sie es 
gerade sind, die in ihrer schärfsten Ausprägung dem. Krankheits- 
bilde das UCharakteristische verleihen. Solche Kandidaten des 
‚Jugendirreseins werden in der Sprechweise affektiert, sie drücken 
sich gewunden aus, oder sie werden eintönig in ihrer ganzen Aus- 
drucksweise und lieben es, immer mit denselben hohlen Redensarten 
und platten Wendungen aufzuwarten. Ihr Verhalten hat etwas 
Läppisches an sich. Oft verzerren sie das Gesicht. Sie führen be- 
stimmte, immer wiederkehrende Bewegungen aus, sie stehen in der- 
selben Stellung herum, sie gewöhnen sich irgendeine verzwickte 
Art zu gehen an. In ihrem ganzen Wesen zeigen sie etwas Wider- 
strebendes. Gerne tun sie das Gegenteil von dem, was von ihnen 
verlangt wird. 

Auf die Endzustände dieser Krankheit Bine, die in ihren 
Äußerungen das Bizarrste darbieten, was dem Psychiater vorkommt, 
kann ich mir versagen. Die Krankheit ist dann in ein Stadium 
eingetreten, in dem sie für das Kind jegliche Möglichkeit, weiter 
der Schule anzugehören. ausschließt und den Lehrer durch den 
Psychiater. ersetzt. 

Nur einer Form muß ich noch hier gedenken, die noch einiger- 
‘maßen die Ansprüche erfüllt, die man an ein solches Kind stellen 
kann, wenn man es im Schulverbande lassen will. Es ist die 
Dementia paranoides. Sie ist dadurch gekennzeichnet, daß 
die Kinder unter dem Einflusse von wahnhaften Ideen stehen und 
von Sinnestäuschungen beherrscht werden. Sie glauben, daß man 
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ihnen nicht wohl will, daß sie Feinde haben, daß sie von hoher 
Abkunft sind, daß sie ein unaussprechliches Glück erwartet. Sie 
hören die Stimmen ihrer Feinde, die sie beschimpfen; sie lauschen 
auf die Befehle, die man ihnen gibt; sie vernehmen die Tröstungen 
ihrer hohen Verwandten. Meist sprechen sie sehr wenig darüber 
und halten mit ihren Ideen ganz zurück. Nur der träumerische 
und verschlossene Gesichtsausdruck zeigt an, wie es um ihr Seelen- 
leben bestellt ist, und wie weit sie der Wirklichkeit entrückt sind. 

Diese ausgeprägte Wahnbildung ist in diesem Alter verhältnis- 
mäßig selten. Dagegen finden wir gerade unter unseren Zöglingen 
einen bestimmten Typus, der nicht als Geisteskrankheit aufgefaßt 
zu werden braucht, der aber schon die Grundlage darbietet, auf 
der sich später einmal ein paranoischer Krankheitsprozeß mit 
all seinen unseligen Folgen entwickeln kann. Das sind die ver- 
schlossenen Gemüter, die sich in ihrer ganzen Anschauungsweise 
nicht mit der Wirklichkeit befreunden können und alles. was um 
sie vorgeht, unter einem schiefen Gesichtswinkel auffassen. Stets 
sind sie von Mißtrauen beseelt. Immer glauben sie sich benach- 
teiligt, in jeder Handlung, die man mit ihnen vornimmt, glauben 
sie einen Tort zu sehen. Harmlose Bemerkungen legen sie in übler 
Weise aus. In dem entgegengebrachten Wohlwollen wittern sie 
unlautere Motive. An ihre Kameraden schließen sie sich wenig an. 
Finster führen sie ihr Sonderdasein, und da sie sich von der Welt 
zurückgesetzt glauben, halten sie sich für berechtigt, sich an ihr 
durch jede Art von Gesetzbrechung schadlos zu halten. Ihnen 
kommt man mit gütlichem Zureden nicht näher, sie schließen sich 
von dem Zuspruche ab. Werden sie gezüchtigt, so wird in ihnen 
die krankhafte Erbitterung nur noch mehr genährt und eine Reaktion 
ausgelöst, die zu der Höhe der erlittenen Strafe in keinem Ver- 
hältnisse steht. Bei ihnen liegt die Gefahr einer Steigerung dieser 
noch angedeuteten Symptome zu wirklich ausgeprägten Krankheits- 
erscheinungen sehr nahe. Sie sind es auch, die eine längere Iso- 
lierung schlecht vertragen und die, wenn ihre krause Ethik sie 
einmal ins Gefängnis führt, einer Gefängnispsychose zum Opfer 
fallen. In der Erziehung müssen sie äußerst vorsichtig angefaßt 
werden, und Dank erntet der Erzieher bei ihnen noch am wenigsten 

Wenn ich jetzt zuden nervösen Kindern übergehe, so muß 
man sich darüber klar sein, daß die Nervosität nicht eine Krankheit 
der Nerven ist. Es ist eine Affektion des Gehirns so gut wie die 
bisher besprochenen geistigen Abweichungen. 

Bei den nervösen Kindern finden wir wieder meist eine schwere 
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erbliche Belastung. Eine Reihe von körperlichen Symptomen verrät in 
objektiver Weise die Mitwirkung des Gehirns und Rückenmarks. Im 
Vordergrunde des psychischen Krankheitsbildes steht die gesteigerte 
geistige Erregbarkeit. Sie antworten auf die leichtesten äußeren 
Reize mit einer unverhältnismäßig schweren Erregung. Durch jede 
Kleinigkeit werden sie aus der Fassung gebracht. Dabei ist die 
Stimmung nicht von Bestand. Heiterkeit und Trauer wohnen bei 
ihnen dicht nebeneinander. Sie sind schreckhaft, sie fahren bei dem ge- 
ringsten Anstoße zusammen und geraten schon bei Ursachen in 
Angst, die andere Kinder kalt lassen. Sie können diesen Schreck 
in einer Weise zum Ausdruck bringen, die auf die Umgebung einen 
sehr beunruhigenden Eindruck macht. Sie verfallen in Zittern, in 
Krämpfe und müssen erbrechen. Auch werden sie manchmal von 
Angstzuständen gefoltert, ohne einen Grund ihrer Angst angeben 
zu können. Meist werden sie von peinigenden Vorstellungen aller 
Art gequält, die sich wieder gerne mit den Vorstellungen des eigenen 
Körpers beschäftigen. In dieser Neigung werden sie bestärkt, wenn 
die Eltern selber entartet sind. 

Die Begabung ist sonst gut. Solche nervösen Kinder können 
sogar sehr aufgeweckt sein. Nur werden sie leicht abgelenkt, und 
ihre Aufmerksamkeit im Unterrichte läßt immer mehr oder weniger 
zu wünschen übrig. Auch bei ihnen ist die Ermüdbarkeit gesteigert. 
Der erste Schlaf stellt sich schwer ein, der zweite ist zwar tief, 
aber bringt keine Erholung. Solche Kinder kommen müde und ver- 
drossen zur Schule. Es bedarf erst einiger Zeit, bis sie sich wieder 
anspannen können und in den Lerngang hineingefunden haben. Im 
Unterrichte vermögen sie nicht ruhig zu sitzen, sie rutschen hin 
und her, sie zappeln, sie können nicht den Mund halten, sie blättern 
in den Büchern, sie spielen mit dem Federhalter. Diese auffallende 
motorische Unruhe macht sich auch in gewissen schlechten 
Angewohnheiten Luft, im Nägelkauen, Kniebeln, Nasenbohren, Finger- 
knackenlassen. 

Bei solchen nervösen Kindern braucht man übrigens am wenigsten 
die Sache tragisch zu nehmen. Bei geeigneter, konsequenter Be- 
handlung können sich diese nervösen Symptome ganz auswachsen 
Viele hervorragende Menschen sind in ihrer Jugend nervös gewesen. 
Eine gewisse Nervosität bedeutet oft sogar eine Energie und Leb- 
haftigkeit des ganzen Denkens, die ihrem Träger später bessere 
Dienste leistet als die träge Untätigkeit und das gemütliche Ver- 
sinken in den gegebenen Verhältnissen. Allerdings muß man sich 
bei solchen zerstreuten Kindern die Frage vorlegen, ob nicht mehr 
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scheiden aus der Schule ist übrigens schon deshalb erforderlich, 
weil diese choreatischen Kinder gern das Stichblatt der Scherze 
ihrer Mitschüler werden, und weil diese Zuckungen von anderen 
Kindern, vor allem, wenn diese selbst psychopathisch sind, nach- 
geahmt werden. Es kann sogar zu psychischen Infektionen der ganzen 
Klasse kommen; und wie störend psychische Epidemien für den 
Schulbetrieb sind, welch eingreifende Maßnahmen sie erfordern, 
brauche ich nicht zu schildern. 

Ähnlich steht es mit den Ihnen auch bekannten Tics. 
Wir finden sie als Begleiterscheinungen bei vielen Entarteten, die 
auch sonstige krankhafte Symptome zeigen. Am bekanntesten ist 
der Gewohnheitstie, der sich auch bei sonst gesunden Kindern 
einstellen kann. Sehr häufig entspringt er der Nachahmung. Ich ent- 
sinne mich aus meiner Schulzeit, daß unser Rechenlehrer in der Quinta 
ein solches ticartiges Verziehen des rechten Mundwinkels hatte und 
die Hälfe der Klasse und auch mich ansteckte. Leider hatte die 
Behandlung, die damals gegen uns eingeschlagen wurde, nichts mit 
den liebreichsten Formen der psychiatrischen Therapie zu tun, und 
bei dieser Form ist energisches Eingreifen auch durchaus am Platze. 

Sonst finden wir hier die mannigfachsten Bewegungsäußerungen 
als: Mundzucken, Augenkneifen, Räuspern, Fingerschnellen, Hüsteln, 
Lachen, Schnaufen, Pfeifen, Schwatzen, Hochziehen der Schultern. 
In ausgeprägten Fällen kommt es sogar zu einer Vereinigung aller 
möglichen Tics, zur Ticekerkrankheit. Es steigert sich bis zum 
Herausstoßen von Schimpfworten und unanständigen Ausdrücken, 
obgleich sie dem inneren Wesen des Kindes fremd sind und ihm 
schwere seelische Pein verursachen. ‚Je mehr man die Krankheit 
sich einwurzeln läßt, desto unwiderstehlicher wird der Drang. Wird 
ihm nicht nachgegeben, so werden die Kranken von einem quälenden 
Mißbehagen erfüllt. Je mehr die Aufmerksamkeit darauf gelenkt 
wird, um so stärker wird der Trieb. 

Frühzeitiges Eingreifen ist erforderlich, damit nicht die Um- 
gebung angesteckt wird. Manchmal läßt sich der Tic dadurch 
beseitigen, daß gewisse geringfügige körperliche Krankheitser- 
scheinungen aus der Welt geschafft werden: kariöse Zähne, Er- 
krankungen der Nase, des Rachens, schlecht stehende Augenwimpern. 

Eine weitere Nervenkrankheit, die in diesen Jahren ins psy- 
ehische Gebiet herübergreifen kann, ist die Basedowsche Krank- 
heit. Diese Krankheit, die in ihren schwersten Formen dem Er- 
wachsenen vorbehalten ist, tritt in ihren Anfängen im Beginne der 
Pubertät auf. Sie wird gekennzeichnet durch eine Vergrößerung 
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der Schilddrüse, so daß ein Kropf entsteht. Die Augäpfel sind 
stark vorgetrieben, so daß die Augen etwas Glotzendes an sich 
haben. Die Herztätigkeit ist unregelmäßig, beschleunigt, die Finger 
zittern, es kommt zu Schweißausbrüchen. Dabei ist die Stimmung 
wechselnd, die Kinder sind kriebelich, im Unterrichte ungleichmäßig. 
Ab und zu tritt eine stärkere Schwellung der Schilddrüse ein, und 
in dieser Zeit steigern sich die psychischen Symptome. Da diese 
Krankheit im späteren Verlaufe einen sehr unangenehmen Charakter 
annehmen kann und wieder einer bestimmten Behandlung zugänglich 
ist, empfiehlt es sich, das Augenmerk darauf zu richten. 

Was weitere körperliche Funktionen anbetrifft, die in 
dieser Zeit der Berücksichtigung bedürfen, so ist bei den weiblichen 
Zöglingen die Menstruation zu nennen. Sie bedeutet für die 
Mädchen eine noch gewaltigere Umwälzung auf körperlichem Gebiete 
wie beim Knaben. Wenn auch ihr erstes Auftreten nicht immer 
von unangenehmen Folgeerscheinungen begleitet zu sein braucht, 
so strapaziert sie die Psyche doch oft in gewissem Maße. Es kann 
sogar zu richtigen Geisteskrankheiten kommen, die sich vor dem 
Eintreffen der Periode einstellen und meist schnell wieder das Feld 
räumen. Gewöhnlich beschränken sie sich im jugendlichen Alter 
auf eine gesteigerte Erschöpfung, auf ein unzufriedenes Wesen. auf 
eine verringerte geistige Leistungsfähigkeit. Oder es treten Zwangs- 
vorstellungen und Angstgefühle auf, die sich zu den schwersten 
Depressionen steigern und sogar zum Selbstmorde führen. Auch tauchen 
manchmal asoziale Neigungen auf, die sich ohne jegliche Hemmung 
in die Tat umsetzen. Merkwürdig ist, daß sich eine Neigung zu 
Brandstiftungen einstellen kann. Auch ein unbestimmter, innerer 
Drang. ein schattenhaftes, schmerzhaftes Gefühl, das wie so manche 
ähnliche Zustände als „Heimweh“ bezeichnet wird, führt zum Davon- 
laufen. Auch wenn sich diese schweren Symptome nicht einstellen. 
muß sowohl in geistiger wie in körperlicher: Beziehung besonders 
bei der Arbeit Schonung geübt werden. Auch im Unterrichte 
ist eine gewisse Rücksichtnahme erforderlich. 

Dieses Alter ist auch die goldene Zeit für die Zwangs- 
ideen und Zwangshandlungen, wenn ihnen auch nicht die 
niederzwingende Wucht innewohnt, die in späteren Lebensphasen 
diese Krankheit zu dem trostlosesten und für die Behandlung un- 
dankbarsten Leiden macht. Das Wesen dieser Krankheit besteht 
darin, daß die Kranken alle möglichen unsinnigen Gedanken hegen 
und entsprechende Handlungen ausführen müssen. Sie stehen 
unter einem schweren, inneren Drucke, bis sie die Handlung ausge- 
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führt haben; sie fühlen sich dann vorübergehend erleichtert, bis sie 
von neuem den Zwang spüren. In leichterem Grade leiden wohl 
alle Kinder unter solchen Zwangshandlungen. Wohl jeder entsinnt 
sich der Zeit, in der er auf dem Wege zur Schule auf jeden dritten 
Stein treten mußte, in der er glaubte, daß es ihm schlecht gehen 
würde, wenn er nicht vorher eine bestimmte Handlung vorge- 
nommen hätte. Zum Teil können sie anerzogen werden: wie die 
Angst davor, allein zu sein, im Dunkeln schlafen zu müssen: die 
Befürchtung, es könne jemand unter dem Bette liegen; der Wider- 
wille gegen gewisse Tierarten, Käfer, Mäuse usw. Störender ist schon 
eine Neigung zur Pedanterie, eine übertriebene Ordnungsliebe, eine 
Gewissenhaftigkeit, die allzu peinlich mit sich zu Rate geht und sich 
dort die schwersten Gewissensbisse macht, wo auch eine,strenge Selbst- 
erforschung nicht unzufrieden zu sein braucht. Gern geht siein die Form 
der Grübelsucht über. Die Kinder, die im allgemeinen schon ein 
starkes Kausalitätsbedürfnis haben, überlegen immer wieder, warum 
dieses und jenes so sein müsse; was geschehen wäre, wenn sie dieses 
oder das nicht getan hätten, was sie tun müßten, um selig zu 
werden. Fast immer setzen sich die Zwangsvorstellungen in 
Zwangshandlungen um. Die Kinder fühlen den Zwang in sich, 
bevor sie essen, schlafen, sich anziehen, bestimmte Handlungen vor- 
nehmen, ehe sie an die eigentliche Verrichtung herangehen. Sie 
müssen ihre Bücher in eine bestimmte Ordnung bringen, sie müssen 
erst die Hand auf ihre Schulbank legen, ehe sie eintreten; sie 
müssen in Gedanken bis drei zählen, ehe sie eine Antwort geben. 
Manchmal hat das Kind das Bewußtsein davon, daß etwas Krank- 
haftes mit ihm vorgeht. Im allgemeinen aber drängen sich diese 
Gedanken und Triebe in seinen Gedankeninhalt hinein, ohne daß es 
sich darüber klar ist. Zu diesen Zwangshandlungen gesellen sich 
krankhafte seelische Zustände, die durch eine Angst vor etwas 
ganz Unsinnigem gekennzeichnet sind: die sog. Phobien. Die 
Kinder fürchten sich, über einen Platz zu gehen; sie haben Angst 
zu erröten; sie können metallene Gegenstände nicht anfassen; sie 
fürchten sich davor, daß Schmutz an den Gegenständen haftet, die 
sie berühren sollen; sie waschen sich immer wieder, weil sie glauben, 
schmutzig zu sein. Diese Angstzustände können so stark werden, 
daß es zu allgemeinem Zittern, zum Erbrechen, zu Krämpfen kommt; 
ja, es können solche Kinder durch diese ewige Angst in den Tod 
getrieben werden. Man muß sich damit begnügen, diese Vorstel- 
lungen zu kennen. Ausreden lassen sie sich nicht, wenn das Kind 
sich auch vorübergehend erleichtert fühlt, sobald die ganze Sache 
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mit ihm einmal gründlich durchgesprochen wird. Man muß ihm, 
auch wenn man es von dieser verkehrten Dankesrichtung nicht be- 
freien kann, Mut einsprechen und es der Zeit überlassen, diese 
krankhafte Gedankenrichtung zu beseitigen. 

Die Zwangshandlungen finden sich auch bei einer Gruppe wieder. 
die in der Fürsorgeerziehung eine große Bedeutung hat: bei den 
Entarteten, Degenerierten. Sie kann sich einer großen 
Zahl von Titeln rühmen, die alle möglichen Schattierungen einer 
geistigen Unvollkommenheit charakterisieren. Die psychopathischen 
Konstitutionen, die Minderwertigen, die psychopathische Minder- 
wertigkeit, die pathologischen Naturen, die Desequilibrierten, die In- 
stablen, die Inkorrigiblen, die Psychastheniker: das sind die blen- 
denden Titel, deren Schönheit leider das Wesen dieser geistigen 
Zwitter nicht entspricht. Man faßt darunter eine Zahl von psychi- 
schen Abweichungen zusammen, die keiner Geisteskrankheit ent- 
sprechen und meist ein vielgestaltiges Bild darstellen. Oft lassen 
sie manche Gebiete des Geisteslebens ganz unberührt, so daß die 
Kinder hier sogar gewisse Erfolge erzielen können. Die Mitwelt 
läßt sich durch diese Pseudoleistungen nur zu leicht blenden. Aber 
es fehlt der Ausgleich zwischen den einzelnen Leistungen voll- 
kommen. Oft handelt es sich auch um ganz vereinzelte geistige 
Ausfallssymptome, die dann von dem sonstigen normalen Verhalten 
um so mehr abstechen. Die Entwicklung des Kindes erfolgt sprung- 
weise. Bald macht es gute Fortschritte, bald ist nicht das ge- 
ringste Weiterkommen zu verspüren. In einzelnen Fächern über- 
trifft es seine Mitschüler erheblich, in anderen zeigt es Lücken, wie 
wir sie sonst nur bei dem ausgesprochenen Schwachsinn zu Gesicht 
bekommen. Meist lassen sie sich nicht durch den Verstand beein- 
flussen: willenlos sind sie dem Ansturm ihrer Gefühle preisgegeben; 
und wie diese wechseln, so sind auch ihre Handlungen Sache des 
Augenblicks. Da die lebhafte Phantasie fast nie den Verstand zur 
Prüfung heranzieht, sind sie zum Lügen geneigt. Ihr Egoismus tut 
nur, was ihnen angenehm ist, und ihr Pflichtgefühl beschränkt sich 
auf die schwächsten Andeutungen. Sie schwelgen in den besten 
Vorsätzen, sie fangen mit Feuereifer an und legen wieder nach 
kürzester Zeit die Hände in den Schoß. Obgleich man bei ihnen 
den Eindruck hat, als müßten sie etwas leisten können, bringen sie 
es zu nichts. 

Das Gefühlsleben zeigt diese Unausgeglichenheit in noch 
höherem Maße. Auf der einen Seite erweisen sie sich anhänglich 
und anschmiegsam, auf der anderen verraten sie die brutalste Roh- 
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heit, die sich in Tierquälerei und Baumfrevel Luft macht. Schwär- 
merische Frömmigkeit hier und ausgeprägter Hang zur Kriminalität 
dort. Die unzulängliche Beherrschung der Gefühle gipfelt in einem 
überspannten Wesen. Oder sie gehen unberührt neben allem her, 
was sie ergreifen müßte; nehmen alles hin, wie es gerade kommt; 
und fügen sich gleichmütig in Schmerzen und Strafen. Geradeso 
gleichgültig ist ihnen aber auch das Los ihres Nächsten; Mitgefühl 
und Dienstfertigkeit sind ihnen unbekannte Dinge. 

Dafür wird den Affekten ein um so unbegrenzterer Spielraum 
gelassen. Kleinigkeiten, ein Verweis, eine abgeschlagene Bitte führen 
zu den rücksichtslosesten Entladungen, zu Wutanfällen mit Schreien 
und Beißen, mit Ohnmachten und Zuckungen. Je mehr man abzu- 
wiegeln sucht, um so mehr sieht man ein, wie sich diese kleinen 
Unholde förmlich in ihre Wut hineinarbeiten. Diese Affekt- 
naturen, deren Labialität mit ihren explosionsartigen Affektaus- 
brüchen im späteren Leben noch gewaltigere Dimensionen annimmt, 
sind schon im Kindesalter unverkennbar ausgeprägt. Ihre wenig 
erquicklichen Symptome lassen sich manchmal bis in die ersten 
Lebensjahre zurückverfolgen. Sie fallen um so mehr auf, als es 
sich oft um Kinder handelt, die sonst einen ganz gutmütigen Ein- 
druck machen. Sie sind es auch, die im Elternhause, das in solchen 
Reaktionen meist alles andere als etwas Pathologisches sieht, aus- 
nahmslos besonders falsch behandelt werden. Neben diesen unerquick- 
lichen Eigenschaften treten alle möglichen Abweichungen von der Norm 
in der größten Mannigfaltigkeit auf; nur daß es sich meist eben um 
einzelne Symptome handelt, die kein'geschlossenes Krankheits- 
bild ergeben und daß sie fast immer eine gewisse Unbeständigkeit 
verraten. Meist klagen sie im planlosen Wechsel über alle mög- 
lichen subjektiven Beschwerden, wie auch die körperliche Unter- 
suchung selten ohne positives Ergebnis bleibt. Das ganze Krank- 
heitsbild, soweit man hier überhaupt von einem solchen sprechen 
darf, ist chamäleonartig; es weist alle Übergangsformen auf, es 
schlägt die Brücke zu jeder Form des echten Irreseins. 

Erwähnt werden mag hier noch die phantastiche Form 
der Entartung. Es kommt manchmal ebenso wie bei den Hysterischen 
zu einer solchen Durchwucherung des Gedankeninhalts durch die 
Phantasie, daß diese Kinder, die in ihrem Geiste den Ersatz für das 
suchen, was ihnen die rauhe Wirklichkeit nicht bieten kann, schließ- 
lich kaum noch unterscheiden können, was Wirklichkeit und was 
Traumleben ist. Diese Neigung überträgt sich auf ihr ganzes Sagen 
und Handeln. Schließlich hat dieses schrankenlose Spiel der Phan- 
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tasie die ganze Persönlichkeit so umkristallisiert, daß die Lüge das 
Wesen des Kindes ausmacht. Dann spricht man von der phantasti- 
schen Lügesucht, der Pseudologia phantastica. Meist ohne 
zu wissen, daß sie lügen, und ohne die Absicht zu lügen, entstellen 
sie alles, was ihnen durch den Mund geht, ohne einen bestimmten 
Zweck, ohne irgend einen Vorteil. Sie schaden sich oft recht emp- 
findlich durch die Konsequenzen, die aus ihren Lügengespinnsten 
gezogen werden müssen. Sie können aber nicht anders, sie 
müssen lügen. Meist verfügen sie über eine gute Intelligenz, 
sie drücken sich fließend aus, sie hören sich gerne sprechen. Meist 
sind sie guter Dinge, sie haben ein einschmeichlerisches, schmieg- 
sames Wesen, sind dienstfertig und gefällig, und so werden sie 
nicht so unbeliebt, wie man es nach ilırer ganzen Verlogenheit 
erwarten sollte. Gefährlich sind sie insofern, als sie schon jetzt 
nur zu leicht den Vergehen gegen die Wahrheit und Redlichkeit 
verfallen. In späteren Jahren stellen die pathologischen Lügner 
und Betrüger einen recht schädlichen Zweig des chronischen Ver- 
brechertums dar. 

In ihrer Schulkarriere sind sie noch dadurch wenig angenehm, 
daß sie zum Klatschen neigen und gegen ihre Mitschüler und 
Lehrer falsche Anschuldigungen erheben, die sich bei dem Er- 
wachen des geschlechtlichen Lebens gern auf das sexuelle Gebiet 
werfen. Da sie ihre Aussagen mit allen möglichen Details glaub- 
haft zu machen vermögen und unerschütterlich dabei bleiben, können 
sie für die Betroffenen außerordentlich gefährlich werden. Sind 
schon die Kinder im allgemeinen als Zeugen nur wenig zu ge- 
brauchen und die geistig nicht ganz intakten noch weniger, so ver- 
sagt diese Form der Entartung hierin ganz und gar. Dazu kommt 
noch die Gefahr, beim Verhöre der Suggestion zu unterliegen. 
Kann man schon bei einem normalen Kinde bei geeigneter Führung 
der Vernehmung alles herausfragen, was man will, so schmiegen 
sich die Aussagen solcher Entarteten dem an, worauf der Ver- 
nehmende heraus will, ohne daß dieser es will, und ohne daß sie 
sich selbst bewußt sind, wie sie dieser Suggestion unterliegen. 

Noch eine andere Form der Entartung, das Querulantentum. 
ist in der Kindheit manchmal in den ersten Andeutungen vorhanden. 
Diese Kinder, die sonst nicht weiter auffallen, sind mit allem unzu- 
frieden. Man kann ihnen nichts recht machen; immer nörgeln sie 
hetzen ihre Kameraden auf und suchen ihren Klagen nach oben 
hin Nachdruck zu verleihen. Diese Form hat in diesem Stadium 
nur ein sehr geringes praktisches Interesse und bedarf nur 
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insofern der Erwähnung, als es wieder angebracht ist, diese eigen- 
artige Gedankenrichtung zu fixieren. — 

Die Entartung, die, wenn man sie vollständig behandeln will, 
einen unerschöpflichen Stoff darbietet, hat vor allem für die weitere 
Entwicklung eine große Bedeutung. Wenn sich ihr später ein 
größeres Feld der Betätigung eröffnet, findet sie oft spielend den 
Weg zum Verbrechen, leichter wie mancher ausgesprochen psychisch 
Kranke. Sie liefert die trostlosen Fälle, die dem Richter, dem Ge- 
fängnisbeamten und dem Psychiater die gleiche undankbare Arbeit 
zumuten, und die weder im Gefängnisse noch in der Irrenanstalt 
die ihrer Veranlagung gebührende Stätte finden. Solange sie noch 
im Schulverbande untergebracht sind, braucht man sich ihretwegen 
nicht allzusehr mit psychiatrischen Skrupeln zu plagen. Sie fügen 
sich leicht. Bei einiger Individualisierung wird der Erzieher mit 
ihnen fertig, und die Rücksichten, die man auf eine typisch geschädigte 
Psyche zu nehmen hat, sind bei ihnen nur in Ausnahmefällen am 
Platze. Zudem sind sie im Schulunterrichte meist recht dankare 
Objekte. Immerhin ist es zweckmäßig, wenn man schon in dieser 
Zeit über ihre Natur ins Klare kommt. Nimmt später ihr Schicksal 
einmal eine Wendung ins Kriminelle, so belohnt es sich meist sehr, 
wenn man schon ein Bild ihres ersten merkwürdigen psychischen 
Werdeganges hat. In ihrer Schulkarriere braucht man sie mit 
geringen Ausnahmen nicht mit Glac&handschuhen anzufassen. In 
einigermaßen ausgesprochenen Fällen, in denen das Zünglein nach 
der Seite der psychischen Krankheit ausschlägt, wird man sie nur 
unter besonderen Vorsichtsmaßregeln in die Familienpflege geben. 
Man wird sich hinter ihre Pyche ein Kreuz machen, sie aber so 
behandeln, als wären sie vollnormale Wesen. 

Im großen und ganzen sind das die geistigen Störungen und 
Grenzzustände, über die Sie orientiert sein müssen. Es handelt sich 
ja nur um dürftige Andeutungen, um Skizzen von Krankheitstypen. 
Sie können durch das Studinm geeigneter Bücher das Bild ver- 
vollständigen. Wenn Sie Ihre Aufmerksamkeit daranf lenken, wird 
Ihnen das tägliche Leben in der Schule das skizzenhafte Bild mit 
zahlreichen Details ausschmücken und die praktische Anschauung ver- 
leihen, die sich niemals in eine theoretische Unterweisung geschweige 
denn in einen Vortrag einzwängen läßt. Ich möchte noch kurz 
auf mehrere Einzelsymptome eingehen, die keiner bestimmten 
Krankheit angehören, dafür aber im Alltagsleben der Fürsorge- 
erziehung um so verbreiteter sind. 

Eine der verbreitetsten und leider der Behandlung auch am 
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wenigsten zugänglichen Erscheinungen ist das Bettnässen. Die 
Zeiten sind vorüber, in denen man es lediglich auf die vernach- 
lässigte Erziehung schob. Es ist Allgemeingut aller Pädagogen 
geworden, daß es sich hier im wesentlichen um ein Symptom 
geistiger und nervöser Schwäche handelt. Zum Teil beruht es auf 
der Schwäche der Nerven der Blase oder des Rückenmarks, zum 
Teil auf einer mangelnden Leistungsfähigkeit des Gehirns, das sich 
nicht die Oberherrschaft über diese Funktionen zu erringen vermag. 
In anderen Fällen beruht es auf krampfhaften Vorgängen, die in 
der Nacht ablaufen, oder auf einer außerordentlichen Lebhaftigkeit 
des Traumlebens, das sich mit einem Zwange zur Harnentleerung 
verbinden kann. An diese krankhaften Innervationsstörungen muß 
man denken, wenn trotz des geregelten Lebens in der Anstalt, trotz 
allen Zuredens dies fatale Symptom nicht weichen will. Man wird 
dann nicht mit Strafen weiter kommen. Ebensowenig darf 
man von dem Appell an die Ehre erwarten, wenn man auch diesen 
Versuch immer machen muß. Die Hilfsmittel dagegen sind Ihnen 
wohl bekannt: die Verabfolgung trockener Kost zum Abend, das 
Nötigen zum Urinlassen vor dem Zubettegehen, das öftere Wecken 
und Anhalten zur Entleerung der Blase. In vereinzelten Fällen, 
in denen es sich um eine direkte Schwäche der Nerven handelt, 
tut manchmal die Verabfolgung von Strychnintinktur gute Dienste. 
Auch das alte Hausmittel: das Binden einer Bürste mit den Haaren 
gegen die Haut der Kreuzbeingegend kann immerhin versucht 
werden. Bei dem Liegen auf dem Rücken entsteht oft ein stärkerer 
Blutandrang nach dem Rückenmark, der die Blase zur unfreiwilligen 
Entleerung antreibt. Das Unbehagen, das die Bürste verursacht, 
sobald die Kinder sich in dieser unzweckmäßigen Weise lagerı. 
veranlaßt sie sogar im Schlafe, die zweckmäßigere Seitenlage ein- 
zunehmen. Ist das Symptom epileptischer Natur, so kann auch 
eine längere Bromdarreichung Erfolg bringen. Jedenfalls ist bei 
einem starken Hervortreten dieses unangenehmen Symptoms eine 
ärztliche Untersuchung am Platze und nicht minder die Rücksicht- 
nahme darauf, daß hier eben eine Krankheitsäußerung vorliegt. 

Ein ebenso undankbares Kapitel ist das der Onanie, deren 
Verbreitung viel größer ist, als es sich auch nach den genauesten 
Nachforschungen feststellen läßt. Auch sie wurde früher lediglich 
als Laster aufgefaßt. In medizinischer Auffassung wurde ihr eine 
enorme Bedeutung beigemessen, sie wurde als direkte Ursache vieler 
Geisteskrankheiten angesehen, sie galt sogar als die Ursache der 
Rückenmarksschwindsucht. Ihre Wirksamkeit ist in ganz phan- 
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tastischer Weise überschätzt worden. Man braucht sich bei ihrer 
großen Verbreitung, mag auch ihr die Moral schädigender Einfluß 
noch so hoch in Rechnung gesetzt werden, nicht zu verhehlen, daß 
diese irreguläre Form der sexuellen Befriedigung in der ersten Zeit 
der Geschlechtsreife nur eine vorübergehende Episode darstellt, 
die ohne Nachteile wieder verschwindet. Zudem ist zu bedenken, 
daß gerade die geistig nicht vollwertigen Kinder von einem früh- 
zeitigen und heftigen Geschlechtstriebe beseelt sind. Wird die 
Onanie in maßloser Weise betrieben, so kann man sich schon daraus 
einen Rückschluß auf die geistige Minderwertigkeit gestatten. Beiihrem 
widerwärtigen Charakter, der auch in den Unterricht störend ein- 
greift, da die Onanisten schlaff, energielos, zerstreut, vergeßlich 
werden, wäre die Unterdrückung gewiß aufs höchste erwünscht. 
Genaue Nachforschungen darüber und Warnungen haben nur leider 
manchmal den entgegengesetzten Erfolg, da Kinder, die bis dahin 
noch gar nichts davon wußten, geradezu damit bekannt werden. 
Die Feststellung erfolgt am sichersten noch immer durch eine 
Revision der Wäsche. Nur wenn man seiner Sache ganz sicher ist, 
ist eine gründliche, warnende Ausprache unter vier Augen am 
Platze. Besonders vorsichtig muß man bei Kindern mit Züchti- 
gungen sein, weil diese manchmal wollüstige Empfindnngen aus- 
lösen. Auch ist es gut, wenn man ihnen abends keine flüssige Kost 
gibt, weil durch die starke Füllung der Blase Erektionen ausgelöst 
werden können. Das beste Mittel ist noch immer eine ordentliche 
körperliche Arbeit, die das Kind in eine solche Ermüdung versetzt, 
daß die sexuellen Regungen niedergehalten werden. Der Kuriosität 
halber kann ich Ihnen noch über die Methode berichten, die mir 
einmal ein russischer Erziehungsinspektor anpries. Er machte in 
die Vorhaut einen kleinen Einschnitt, der sich entzündete. Die so 
entstehende Schmerzhaftigkeit schloß alle Manipulationen aus. War 
die Stelle abgeheilt, so wurde ein neuer Einschnitt gemacht, und 
so ging es unermüdlich weiter. Mein früherer Erziehungsinspektor, 
dem diese chirurgische Behandlung sehr imponierte, wünschte diese 
exotische Methode auch bei einigen seiner schlimmsten sexuellen 
Schmerzenskinder ins Praktische übersetzt. Ich tat ihm aber doch 
nicht den Gefallen; denn auf der einen Seite hat man niemals eine 
Wunde, und mag sie noch so klein sein, in der Gewalt; auf der 
anderen Seite aber werden die Kinder, denen die körperliche Onanie 
mechanisch verwehrt wird, wie man das ja auch durch die ver- 
schiedensten, sinnreichen Apparate zu erzielen versucht hat, auf die 
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und das ist diejenige, die Körper und Geist weit mehr schädigt 
wie die körperliche. 

Kurz nur brauchen die impulsiven Handlungen erwähnt 
zu werden, die sich auf der Grundlage der mannigfachsten psy- 
chischen Abweichungen entwickeln. Ohne jede Überlegung begeht 
das Kind irgendeine auffallende Handlung, die ‘oft einen verbreche- 
rischen Anstrich hat, und die es in der rücksichtslosesten Weise zur 
Durchführung gelangen läßt. So kommt es zum Diebstahl sogar in 
der Anstalt, zu geschlechtlichen Exzessen, zu Gewalttätigkeiten aller 
Art, manchml zu ganz sinnlosen Vorgängen. Nachher werden die 
Täter oftmals von der bittersten Reue gequält. Geradeso oft aber 
wissen sie nicht, wie sie dazu gekommen sind. Immer fordern diese 
seltsamen Vorgänge dazu auf, den Grundcharakter des Kindes gründ- 
lich zu erforschen. 

Ebenso ungern gesehen sind die ebenfalls aus heiler Haut 
heraus erfolgenden Wutanfälle, die dem Zuchthausknall er- 
wachsener Gefängnisbewohner entsprechen und oft weit über die 
sonstige körperliche Leistungsfähigkeit des Kindes hinausgehen. Sie 
schließen sich an unbedeutende Anlässe, an leichte Strafen, unge- 
wollte Beleidigungen an. Sie finden sich wieder bei Entarteten 
aller Art, vor allem dann, wenn der Anstaltszwang schwer auf dem 
Betreffenden lastet. Es kann sich sogar durch Antosuggestion 
eine Art von verändertem Bewußtseinszustand ausbilden, in dem der 
Betreffende sich unbewußt und ungewollt in eine immer mehr 
steigende Erregtheit versetzt. Es ist bei dem Ausbrechen solcher 
isolierten Erregungszustände große Vorsicht nötig, vor allem darf 
man die Isolierung nur unter allen Vorsichtsmaßregeln vornehmen. 
Ich entsinne mich eines vierzehnjährigen Zwangszöglings, der im 
Anschlusse an eine leichte Züchtigung einen Angriff auf den Er- 
ziehungsinspektor machte und darauf in der Einzelzelle mehrere 
sehr energische Selbstmordversuche vornahm, die um ein Haar ge- 
glückt wären. 

Im allgemeinen ist die Gefahr des Selbstmords bei den Ver- 
tretern der Fürsorgeerziehung nicht so sehr groß. In der neueren 
Zeit spielen ja die Schülerselbstmorde eine große Rolle. Man hat 
der Schule, die in der Kinderzeit den Sündenbock für die übrige 
Mitwelt spielen darf, auch die Schuld für diese Selbstentleibungs- 
versuche aufgepackt. Die genauen Nachforschungen haben allerdings 
ergeben, daß die anderen Faktoren, denen in dieser Zeit ein Ein- 
fluß auf das kindliche Gemüt zusteht, den größten Teil der Schuld 
für sich in Anspruch nehmen können. Wenn hier mit der Gefahr 
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des Selbstmords gerechnet werden muß, so ist die psychische Ab- 
weichung wieder das hauptsächlichste Motiv. Die Geisteskrankheit 
allerdings, die in späteren Jahren die Selbstmörderlisten füllt, die 
Melancholie, fehlt im kindlichen Alter so gut wie ganz. Dafür 
kommen viele leichtere Abweichungen vor, die zu diesem in seinem 
Umfange oft nicht gewollten Ziele hinführen. Da haben wir die 
überspannten Naturen, die gerne Aufsehen erregen wollen und ihr 
Vorhaben mit Abschiedsbriefen und sonstigem theatralischen Auf- 
putz in Szene setzen. Es gehören hierher die leicht verstimmten 
Kinder, die mit ihrer eigenen Kraft unzufrieden sind, in Gewissens- 
bissen schwelgen, gegen die Zukunft hoffnungslos ansehen und von 
jeder Kleinigkeit darniedergeworfen werden. Bei ihnen genügt 
manchmal das leiseste Mißgeschick, um den dumpfen Lebensüber- 
druß zur vollen Höhe anschwellen zu lassen und den unseligen Aus- 
gang heraufzubeschwören. Ähnlich steht es mit den träumerischen, 
sich unverstanden wähnenden Kindern, die sich eine Welt für sich 
selbst allein zurecht zimmern und dann im wirklichen Leben über- 
flüssig, verkommen. Gerade in der Zeit der Pubertät keimen solche 
Gedanken auf, und da in diesem Stadium vom Entschlusse zur Tat 
nur ein kleiner Schritt ist, so kommt es auch hier einmal unver- 
sehens zum äußersten. Erwähnt mag noch werden, daß derartige 
Selbstmordattaquen auch das Resultat einer vorübergehenden Be- 
wußtseinstrübung sein können. Glaubt man daher eine solche De- 
pression vor sich zu haben, so ist es besser, man fasse sie zu ernst, 
auf als umgekehrt. Man suche darüber ins reine zu kommen, ob 
ein Motiv vorliegt, das man dem Kinde ausreden kann, oder das 
sich beseitigen läßt. Ist ein Selbstmordversuch verhindert, so ist, 
abgesehen von der entsprechenden Vorsicht, die Verlegung in eine 
andere Anstalt erforderlich. Das liegt nicht nur im Interesse des 
Selbstmörders, der in einem anderen Milieu leichter auf andere Ge- 
danken kommt und den Anzapfungen seiner Kameraden entgeht. Es 
ist auch erforderlich, damit die Umgebung möglichst bald das Er- 
lebnis aus ihrer Erinnerung verliert. Es ist eine alte Erfahrung, 
daß die psychische Infektion, die nirgendwo stärker ausgeprägt ist 
wie im kindlichen Alter, gerade bei diesem folgenschwersten Schritte 
sich zur Nacheiferung antreiben läßt. Man hat sogar geradezu 
Selbstmörderepidemien in Anstalten beobachtet, die nur mit der 
größten Energie erstickt werden konnten, 

Abgesehen davon, daß manche Kinder sich zu einem solchen 
Vorgehen entschließen, weil sie hoffen, zur Freiheit zu gelangen 
oder sonst einen Zweck zu erreichen, darf man nicht vergessen, 


470 MÖNKEMÖLLER, 


daß es auch sogenannte Selbstmordattrappen gibt, die von 
den Tätern nur ausgeübt werden, um ihre Umgebung in Aufregung 
zu versetzen. So ging ein Knabe in einer Hannoverschen Er- 
ziehungsanstalt in einem Teich, nur um seinen heißgeliebten Rektor 
zu ärgern. Als vorsichtige Natur hatte er am Tage vorher die 
Tiefe dieses Teiches ausgemessen. Solche Theaterselbstmorde sind 
deshalb gefährlich, weil sie manchmal über das Ziel hinausgehen, 
und weil so die Komödie zur Tragödie werden kann. 

Ein besonders wichtiges Kapitel ist noch das vom „Fort- 
laufen“. Auch ein Psychiater, der dem Felde seiner Tätigkeit die 
weitesten Grenzen steckt, wird sich energisch hüten, in jeder Ent- 
weichung etwas Pathologisches zu erblicken. In der ersten Zeit 
nach der Anstaltsaufnahme, zudem wenn zu Hause leidliche Ver- 
hältnisse herrschen, wenn der Zögling irgend etwas ausgefressen 
hat, oder wenn sonst ein plausibles Motiv für eine solche Hand- 
lungsweise vorliegt, kann man in ihr schließlich nur eine gesunde, 
wenn auch nicht erlaubte Reaktion der Kindesseele auf einen ent- 
sprechenden Reiz erblicken. Wieder aber darf man nie vergessen, 
daß diese Neigung einem krankhaften Triebe entsprossen sein kann. 
Wir finden diesen Wandertrieb, der unter den verschiedensten 
Namen beschrieben worden ist, als Poriomanie, Dromomanie. 
Fugue zunächst bei den Schwachsinnigen, die sich ohne jedes 
Motiv oder doch bei ganz belanglosen Anlässen der Anstaltsdisziplin 
entziehen; dann bei den Verstimmungszuständen schwanken- 
der Gemüter, die durch diese Handlung eine Lösung in der Hem- 
mung ihres Innern herbeizuführen suchen. Wir beobachten sie 
weiterhin als eine Art Zwangshandlung. Sie erfolgen sogar 
gelegentlich auf Grund von Sinnestäuschungen, indem Stimmen 
dem Betreffenden zurufen, er solle das Weite suchen. So kannte 
ich einen Knaben, der in den ungewöhnlichsten Situationen das 
Weite suchte, weit ihm eine beschwörende Stimme zurief: „Reiß aus, 
Ede, reiß aus!“ Wir finden sie vor allem im leicht umdüsterten Be- 
wußtsein oder in ausgeprägtem Dämmerzustande in der Epi- 
lepsie, der Hysterie und den traumatischen Affektionen, 
wobei daran erinnert werden muß, daß das Bewußtsein dabei durch- 
aus nicht ganz aufgehoben zu sein braucht. Erfolgt daher das Fort- 
laufen sehr häufig, ist nicht das geringste Motiv zu ergründen, sind 
zu Hause die Verhältnisse nicht sehr einladend, oder geht der 
Jugendliche Ausreißer ohne jedes Ziel los und schweift planlos in 
der Welt herum, vollzieht sich das Ausreißen unter eigenartigen 
Umständen, die für den Flüchtling nicht besonders günstig sind, ist 
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vor allem in dem Fortwandern eine gewisse Periodizität nachzu- 
weisen, — dann ist man verpflichtet, der Sache auf den Grund zu 
gehen. Steht die krankhafte Grundlage dieser Anlage fest, und 
treten epileptische Antezedentien auch nur in Andeutungen zutage; 
so muß unter allen Umständen eine Bromkur eingeleitet und eine 
gewisse Schonung auch im Unterrichte gewährt werden. Spielt in 
die Vorgeschichte eine Kopfverletzung hinein, so muß möglichst 
energisch dagegen angegangen werden, da gerade bei dieser Form 
von Wanderzuständen sich eine gewisse Gewöhnung einstellen kann, 
und diese Kinder besonders leicht krankhafte Gewohnheiten beibe- 
halten. Für Sie, meine Herren, denen der Kampf gegen solche un- 
erwünschte Unterbrechungen der Fürsorgeerziehung das tägliche Brot 
ist.ist Ja das eine selbstverständliche Vorschrift. Geht dieser Trieb aus 
Verstimmungen hervor, die sich auch nach außen hin bemerkbar 
machen, so ist eine gründliche Aussprache erforderlich. Es wird 
dann oft gelingen, sie von dem Kinde fernzuhalten und die möglichste 
Gleichmäßigkeit der Stimmung zu erzielen, die überhaupt für das 
nervöse Kind von der größten Bedeutung ist. Meist sind einige 
Tage Bettruhe empfehlenswert. Ist die pathologische Natur dieser 
Zustände festgestellt, so wird man schon aus praktischen Gründen 
oft von einer Bestrafung absehen müssen. In manchen dieser Zu- 
stände, vor allem in solchen, in denen das Bewußtsein getrübt ist 
oder seelische Verstimmungen hineinspielen, würde das Kind oft, 
sobald es das psychische Gleichgewicht wiedergefunden hat, gern 
zurückkehren, und nur die Furcht vor der Strafe hindert es, den 
Weg zurückzufinden. 

Unter den körperlichen, nervösen Symptomen mag hier nur 
der Kopfschmerz Erwähnung finden. Er spielt in diesen Jahren 
eine so große Rolle, daß man geradezu von einem Schulkopf- 
schmerz gesprochen hat, obgleieh auch hier wieder der Schule 
etwas aufgebürdet wird, woran sie zum mindesten nicht die einzige 
Schuld hat und was auf die nervöse Veranlagung zurückgeführt 
werden muß. In gewissem Maße gehören diese Kopfschmerzen zu 
den physiologischen Symptomen dieses Alters, das ganz unter der 
Flagge des Wachsens und der damit verbundenen Strapazen steht. 
Aber der Kopfschmerz ist zugleich das Signal für manche Krank- 
heiten. Er kann die Folge exzessiv betriebener Onanie sein oder 
das Resultat von Störungen der brechenden Medien der Augen und 
verschwindet bei der Verordnung einer Brille. Er stellt sich gern 
bei Erkrankungen der Nase ein. Er macht, wenn er intensiv ist 
und mit Erbrechen einhergeht, eine Untersuchung des Urins nötig, 
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weil eine schleichend verlaufende Nierenentzündung dahinter stecken 
kann. Er kann vor allem ein Teilsymptom einer Neurose sein. 
Und so sollte er, wenn er sich in auffälligem Maße bemerkbar 
macht, unter allen Umständen eine ärztliche Untersuchung veran- 
lassen, die im Einzelfalle die nötigen Anordnungen zu treffen hat 

Will man es sich bequem machen, so kann man den Kopf- 
schmerz ja ohne weiteres der „Überbürdung“ aufhalsen, die 
lange Zeit ein beliebtes und kritiklos angewandtes Schlagwort war. 
Sie, meine Herren, sind in dieser Beziehung in einer besonders 
schwierigen Lage. Sie bekommen in Ihre Hände ein Material, das 
über die unregelmäßigste Schulvergangenheit verfügt, und das dem- 
entsprechend kümmerliche Leistungen aufweist. Sie sollen es neben- 
her noch auf die ihm unbekannten und schwer zu wandelnden Pfade 
der Moral und Ethik leiten. Ihre Mühe gilt oft einem Objekte. das 
diesen Läuterungsprozeß nur mit schwach dosiertem Behagen und 
mit leicht zu unterdrückender Begeisterung über sich ergehen läßt. 
Sie sollen es in einer Zeit zum Ziele führen, die kürzer ist als die 
Unterrichtszeit, in der normal entwickelte Kinder mit einer untadel- 
haften Schulvergangenheit zum Schulziele geleitet werden. Da ein 
großer Teil dieser Kinder ein psychisches Manko aufzuweisen hat, 
steigt Ihre Verantwortlichkeit, zumal gerade diese Kinder in dem 
für sie doppelt schweren Kampfe um das Dasein erst recht mit 
allem dem ausgerüstet sein sollen, was die Schule ihnen auf den 
Lebensweg mitgeben kann. Da scheint die Gefahr unabwendbar. 
daß die Überbürdung mit ihren gräßlichsten Folgen das invalide 
Gehirn mit Beschlag belegt. Diese theoretisch so schwierige Frage 
löst sich aber in der Praxis ziemlich einfach. Auch wenn Sie dem 
nicht ganz normal veranlagten Kinde mit dem ganzen Feuereifer 
zu Leibe gehen, der Sie gegenüber einer oft geradezu phantastischen 
Wissensleere erfüllen muß, werden Sie ihm keinen Schaden zufügen. 
Jeder Geist und insbesondere der kindliche nimmt nur so viel auf, 
als er eben fassen kann. Wird es ihm zu viel, so öffnet er das für 
ihn so bequem funktionierende, wenn auch für den Lehrer schmerz- 
liche Ventil der Unaufmerksamkeit. Zudem ist eine gewisse Ab- 
härtung des Geistes — und als eine solche müssen wir auch die 
energische Inanspruchnahme durch den Unterricht auffassen — für 
defekte Gemüter durchaus zu empfehlen. 

Nur bei einzelnen Vertretern der psychischen Unzulänglichkeit 
könnte man vielleicht an eine Schonung denken. Bei manchen De- 
generationsformen epileptischer, hysterischer, traumatischer, nervöser 
Art, in der beginnenden Pubertät können um diese Zeit Er- 
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schöpfungszustände auftreten, die aber mit der Schule nur 
indirekt etwas zu tun haben, und die außerhalb der Fürsorge- 
erziehung durch das unzweckmäßige Leben zu Hause eine viel 
stärkere Nahrung erhalten. Eine solche Erschöpfung macht sich 
durch schnelles Ermüden, durch Zerstreutheit, schlechten Schlaf 
bemerkbar. Die Kinder werden blaß, der Puls unregelmäßig und 
beschleunigt, wie sich auch meist sonstige objektiv nachweisbare 
nervöse Symptome einstellen. Alle möglichen subjektiven körper- 
lichen Symptome beleben das Bild: Kopfdruck, Herzschmerzen, Ver- 
dauungsbeschwerden, Verstopfung, Appetitmangel, der mit quälendem 
Heißhunger abwechselt. Noch mannigfaltiger sind die psychischen 
Beschwerden: Angstzustände, erschwertes Denken, Gedächtnis- 
schwäche, Aufgeregtheit usw. Zunächst ist es jedenfalls angebracht, 
festzustellen, ob nicht eine andere Ursache vorliegt. Sonst muß 
man zu all den Mitteln greifen, die gegen diese neurasthenischen 
Erschöpfungszustände mit Erfolg gebraucht werden: Regelung der 
Erholungszeit, Verweilen in der frischen Luft, regelmäßiges Turnen, 
das nicht in Überanstrengung ausarten darf, körperliche Arbeit, die 
aber auch in gewissem Maße dosiert werden muß. Da die vielen 
Ursachen, die diese Nervenanspannung im Gefolge haben, aus dem 
geregelten Milieu der Fürsorgeerziehungsanstalten verbannt sind, 
so werden diese Zustände für gewöhnlich meist schnell und restlos 
überwunden. 

Was die Behandlung der psychisch defekten Zöglinge im all- 
gemeinen anbetrifft, so ist daran festzuhalten, daß sich eine Be- 
rücksichtigung aller körperlichen Faktoren auf psychischem 
Gebiete reich belohnt. Gewiß schafft eine Beseitigung körperlicher 
Gebrechen nicht im Handumdrehen ein ideales Gehirn. Aber da 
alles beiseite geschafft werden muß, was die unzulängliche Seele 
hemmen könnte, so trägt auch diese Berücksichtigung der all- 
bekannten Wechselbeziehungen zwischen Körper und Geist dazu 
bei, Ihnen die schwere Arbeit zu erleichtern. In dieser Hinsicht 
leistet in erster Linie eine gute Allgemeinernährung und eine Ver- 
setzung in geregelte Verhältnisse gute Dienste, weil sie rückwirkend 
die geistige Tätigkeit erleichtern, die Stimmung verbessern und die 
asozialen Triebe durch die Erweckung eines behaglicheren Emp- 
findens weniger leicht aufkommen lassen. 

Dann aber kann man manche an und für sich wenig bedeutungs- 
volle Schäden abstellen, die direkt die Lernfähigkeit erschweren. 
Hierher gehört in erster Linie die Vergrößerung der Rachen- 
mandel, die sich darch eine Erschwerung der Atmung durch die 
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Nase, durch Schlafen mit offenem Munde und Schnarchen bemerkbar 
macht. Ihre operative Entfernung beseitigt sofort alle diese Stö- 
rungen. Sie bewirkt auch, daß diese Schüler, die im Unterrichte 
nicht folgen konnten, die müde waren, über Kopfschmerzen und 
Stirndruck klagten, eine schlechte Auffassung und geradezu eine 
Denkhemmung zeigten, in kurzem viel aufgeweckter werden. 

Das Gleiche gilt von allen Erkrankungen des äußeren Gehör- 
apparates. Die Mittelohrentzündung, die im Anschlusse an akute 
Kinderkrankheiten und die Skrofulose oft eine immer weiter fort- 
schreitende Schwerhörigkeit zeitigt, erfordert eine möglichst früh- 
zeitige Behandlung. Es ist nicht nur die Schwerhörigkeit selbst. 
die hier bekämpft werden muß, obgleich sie das Folgen im Unter- 
richte erschwert, an die Aufmerksamkeit erhöhte Anforderungen 
stellt und dem Verkehre mit den Altersgenossen im Wege steht. 
Abgesehen davon ist es eine alte Erfahrung, daß die Schwerhörigen 
mißtrauisch sind und leicht verbittert werden. Es können sich so- 
gar auf dem Boden solcher Gehörstörungen chronische Geistes- 
krankheiten entwickeln. Ist der Keim zu einer psychopathologischen 
Entwicklung schon vorhanden. so erfährt er durch diesen Mangel 
eine mächtige Förderung. 

Auch eine reguläre Beseitigung der verschiedenen Sprach- 
störungen dieses Alters: des Stotterns, Stammelns, Lispelns, 
erleichtert dem schwachbefähigten Kinde den Kampf im Lernen. 
Sie verstopft auch eine Quelle der Veralberung durch die Schul- 
kameraden und verhindert, daß solche Kinder scheu und verschlossen 
werden. Die regelrechte Behandlung der Augen macht die er- 
erschwerte Perzeption leichter, sie beseitigt Kopfschmerzen, Über- 
müdung, und schaftt eine Ursache unnötiger Anstrengung und damit 
auch unnützer seelischer Kraftvergeudung aus der Welt. Auch der 
chronische Schnupfen, der den Kopf eingenommen macht und 
die Aufmerksamkeit erschwert, erfordert eine geeignete Behandlung. 
die oft im wesentlichen auf ’eine Beseitigung der Skrofulose 
herauskommt, die ja auch sonst die geistige Elastizität herabsetzt 

Was die sonstige Behandlung der Psychisch-Defekten anbetrifft’ 
so beruht in dieser Periode die Hauptschwierigkeit auf der be- 
schränkten Intelligenz, die der Erreichung der Endziele im Wege 
steht. Was Sie, meine Herren, in dieser Beziehung im täglichen 
Kampfe mit der mangelhaften Begabung zu leisten haben, das ist 
Ihr ureigenstes Gebiet. Ob Sie auf diesem oder jenem Wege das 
Ziel erreichen, das ist vom psychiatrischen Standpunkte aus gleich- 
gültig. Meist sind Sie so zur Einrichtung von Sonderklassen 
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gekommen, in denen Sie dem Schwächern im Geiste sein besonderes 
Teil zukommen lassen. Die Einrichtung einer Hilfsschule für 
solche Schwachbefähigte ist ein weiterer, bedeutungsvoller Schritt 
auf dem Wege, der den geringer von der Natur Bedachten zum Ziele 
führen soll. In welchem Maße das Ausscheiden der schwachbegabten 
Zöglinge aus Ihren Anstalten durchgeführt werden soll, das läßt 
sich theoretisch nicht entscheiden. Ich hatte in meinen vorjährigen 
Untersuchungen Gelegenheit, wahrzunehmen, wie ungern Sie sich 
von Ihren Zöglingen trennen, obgleich diese doch gerade es sind, 
die an Ihre Arbeitskraft und an Ihre Geduld die größten An- 
forderungen stellen. Ich kann Ihnen das lebhaft nachfühlen. Es 
ist dasselbe Gefühl, das uns in unseren Heil- und Pflegeanstaiten 
erfüllt, wenn wir die unliebenswürdigsten und gefährlichsten unserer 
Pflegebefohlenen, die verbrecherischen Geisteskranken an besonders 
zu diesem Zwecke erbaute Anstalten abgeben sollen. Man will 
sogar den Schein vermeiden, als wäre man nicht imstande. aus 
diesen schwer zu behandelnden Elementen alles das zu machen, 
was damit noch zu machen ist. Aber auch diesen Trennungs- 
schmerz werden Sie sicherlich mit Würde zu überwinden wissen. 
Denn man muß bedenken, welches Hemmnis diese Rückständigen 
im Geiste für alle Mitschüler sind, wie sehr Ihre Kraft sich an 
ihnen zersplittert, und welch größere Chancen diese Kinder in der 
Hilfsschule haben, ihr dürftiges geistiges Flämmchen aufleuchten 
zu sehen. Mit der Zeit wird der Hilfsschule in der Fürsorge- 
erziehung noch eine größere Zukunft beschieden sein. 

Ebenso wahrscheinlich ist es, daß man nicht nach denselben 
Grundsätzen die Überweisung vollziehen kann, wie bei normalen 
Schülern. Hier erfolgt ja die Umschulung in der Regel dann, wenn 
nach 2 Jahren das Ziel der Unterstufe in der Normalschule nicht 
erreicht ist. Dieser Maßstab läßt sich für unsere Zöglinge schon 
deshalb nicht anlegen, weil sie meist aus der schon begonnenen 
Schulkarriere herausgerissen werden, deren unregelmäßiger Verlauf 
keinen Rückschluß auf die Abhängigkeit etwaiger Lücken in den 
Leistungen von der geistigen Schwäche gestattet. Vor allem aber 
treten viele dieser Schmerzenskinder in einem so späten Stadium 
in die geregelte Erziehung, daß man keine Zeit mit der Feststellung 
ihrer Anwartschaft auf die Hilfsschule verlieren darf. Durch 
geeignete Untersuchungen sollte möglichst schnell das geistige 
Manko festgestellt werden, um der Spezialpädagogik mit all ihren 
besseren Einrichtungen anvertraut zu werden. Die Rückversetzung 
in die gewöhnliche Schule läßt sich immer noch bequem durch- 
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führen, wenn eine ungeahnt gute Schulkarriere die im Anfange so 
übel erscheinende Prognose umstoßen sollte. 

Es muß noch betont werden, daß sich unter dem Materiale der 
Fürsorgeerziehung einzelne besonders tiefstehende Zöglinge vorfinden, 
die man auch der Hilfsschule nicht mehr zumuten soll, weil sie 
auch dieser völlig unlösbare Aufgaben stellen. Sie werden am 
besten ganz der Fürsorgeerziehung entzogen, deren Ziele ihnen 
doch nicht erreichbar sind, und den Idiotenanstalten über- 
wiesen. Da sie meist harmlos sind, dafür aber nie in der Lage 
sein werden, sich auch nur die geringste Selbständigkeit zu er- 
ringen, empfiehlt es sich, sie von vornherein in Verhältnisse zu 
bringen, in denen ein fremder Wille für ihre eigene Willenschwäche 
eintritt, und in denen sie durch das Leben ohne eigenes Mittun 
weitergeschoben werden. 

Auch nach Ausscheiden der Kandidaten für die Hilfsschule 
wird sich unter Ihrer Obhut noch ein erkleckliches Material zu- 
sammenfinden, an dem Sie Ihre pädagogischen Künste in der höch- 
sten Vollendung spielen lassen können. Immer wieder werden Sie 
in jedem neuen Jahrgange eine gewisse Anzahl von Schülern ent- 
decken, deren geringere Intelligenz durch ein gehäuftes Maß von 
Arbeit ersetzt werden muß, und die eine Sondererziehung für sich 
beanspruchen. Ob sich für solche Zöglinge die Einrichtung von 
Zwischenstufen und Förderklassen, die einen intensiveren 
Unterricht und eine speziellere Behandlung gewähren, durchführen 
läßt, ist bei der Kürze der Gesamtzeit, die Ihnen für die Ausbildung 
zur Verfügung steht, zweifelhaft. 

Das sind, wie gesagt, Dinge, die ganz in Ihr Ressort hinein- 
gehören, und die leider in gewissem Maße vom Geldpunkte abhängig 
sind. dessen Bedeutung in diesem Gebiete, das immer riesenhaftere 
Dimensionen annimmt, man nicht unterschätzen soll. 

Es fragt sich, ob für die anderen Vertreter der geistigen 
Minderwertigkeit die Einrichtung einer besonderen Anstalt 
erforderlich ist, in der ihrem psychischen Defektzustande eine mehr 
psychiatrische Behandlung zuteil wird. Für die Jahrgänge der 
Fürsorgeerziehung, die der Schule entwachsen sind, hat sich die 
Schaffung solcher Zwischenanstalten, die weder ganz nach 
den Grundsätzen der Irrenanstalt noch nach denen der Fürsorge- 
erziehungsanstalt geleitet werden, immer mehr als notwendig er- 
wiesen Für unsere schulpflichtigen Zöglinge halte ich die 
Einrichtung einer solchen Anstalt für überflüssig, auch wenn man 
das Pathologische des Zustandes so mancher ihrer Insassen aufs 
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höchste in Rechnung setzt. Daß in einzelnen Fällen auch im schul- 
pflichtigen Alter die Wellen der psychischen Krankheit so hoch 
schlagen, daß sie über die Ufer der Fürsorgeerziehungsanstalt hin- 
auswogen, mag vorkommen. Aber im großen und ganzen sind die 
Äußerungen einer kranken Psyche in diesem Alter noch nicht der- 
art, daß sie sich nicht mit dem Regime der Fürsorgeerziehung ver- 
trügen. Sie tragen noch einen durchaus kindlichen Charakter, sie 
beugen sich noch anstandslos der Autorität des Erwachsenen. Eher 
ließe sich in den größeren Anstalten daran denken, alle die, bei 
denen die psychische Minderwertigkeit festgestellt ist, in besonderen 
Klassen zu vereinigen. Denn es ist in manchen Fällen bei diesen 
Psychisch-Defekten eine unangenehme Beigabe fürden Anstaltsbetrieb, 
daß sie einen bösen Sauerteig für ihre Umgebung abgeben. Will man 
dem krankhaften Zuge ihres Wesens Rechnung tragen, die Verant- 
wortlichkeit in der Aufrechterhaltung der Disziplin entsprechend be- 
werten, so läßt sich das kaum durchführen, wenn man sie im Kreise ihrer 
Genossen läßt und nicht die ganze Disziplin heillos gefährden will. 
Die Einrichtung solcher Klassen für Minderwertige und zwar 
solcher, bei denen die mangelhafte Entwicklung der Intelligenz 
nicht das Hervorstechende ihres pathologischen Charakters ist, hat 
zweifellos manches für sich. Für die kleineren Anstalten, 
deren Einrichtungen nicht den modernsten Grundsätzen entsprechen, 
denen die geringe Größe der Anstalt die Dispositionen über die 
Raumverteilung erschwert, denen auch das Personal nicht in dem 
Maße zur Verfügung steht, wie das bei einer solchen reinlichen 
Scheidung der Geister unumgänglich notwendig ist, wird man schon 
aus praktischen Gründen darauf verzichten müssen. Eine solche 
Trennung hat aber auch vom psychiatrischen Standpunkte aus ihre 
.großen Bedenken. In dem Alter, in dem unsere Zöglinge stehen, 
-sind sie nicht nur auf die Anweisung von oben her, auf die Er- 
teilung von guten Lehren und die Korrektur ihrer Fehler ange- 
wiesen. Eine gewaltige Rolle spielt auch die Macht des Beispiels, 
die Ummodelung des eigenen unvollkommenen Wesens nach fremden 
Vorbilde, der Wetteifer im Kampfe um die Fortbildung und die oft 
-unbewußte Nachahmung der Konkurrenten in diesem Kampfe. 
Zwingt man die Minderwertigen in eine Umgebung, in der diese 
Vorbilder nur sehr wenig zu bieten haben, in der die Anregung 
sich oft nur auf die Förderung der wenig nachahmenswerten Eigen- 
schaften beschränkt, und in der sich den explosiven Elementen eine 
größere Reibungsfläche zum Ausbruche ihres Temperaments bietet; 
-so ist es nicht zu vermeiden, daß die Entwicklung dieser doch 
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immer Entwicklungsfähigen eine bedenkliche Richtung nimmt. Es 
werden sich in dieser Abschließung vom Normalen nur Kunst- 
produkte bilden, die dann später, wenn sie doch einmal in die Welt 
des Normalen versetzt werden müssen, in ihrer verschrobenen Auf- 
fassung es doppelt schwer haben, in diesem Kampfe zu bestehen. 
Dazu muß man bedenken, daß ihnen durch diese Absonderung in 
den Augen ihrer Kameraden der offizielle Stempel der Geistes- 
krankheit aufgedrückt wird. Die jugendliche Mitwelt vermag ihr 
Zartgefühl meistens leicht zu bändigen, hat dagegen ein sehr feines 
Gefühl für die Gründe dieser Sonderung. Unsere Psychopathen hin- 
gegen sind meist außerordentlich empfindlich, wenn an die Grund- 
lage ihres Seins, das auch ihnen nicht selten zum Bewußtsein 
kommt, gerührt wird. So muß es im Leben der Anstalt zu ärger- 
lichen Konflikten kommen. Die Hänseleien der Kameraden, die man 
sowieso nicht energisch genug unterdrücken kann, werden das Opfer 
seiner mangelhaften Veranlagung nicht loslassen. 

Solange es sich irgendwie durchführen läßt, soll man gerade 
den pathologisch Veranlagten Gelegenheit geben, sich in normaler 
Umgebung zu entwickeln und die krankhaften Ecken ihres Wesens 
im Verkehr mit normalen Altersgenossen abzustoßen, soweit das 
eben möglich ist. Das hindert nicht, daß man in den doch meist 
schnell vorübergehenden Zeiten einer Steigerung der krankhaften 
Symptome dem Kinde Gelegenheit zur Beruhigung gibt, daß man 
zurzeit der Erregung, Verstimmung, Verdrossenheit diese krank- 
haften Erscheinungen so behandelt, wie es ihnen zukommt. Das 
läßt sich meist unter Benutzung der in allen Anstalten vorhandenen 
Krankenzimmer durchführen. Man muß sich nur daran ge- 
wöhnen, hier, wie man alle körperlichen Krankheitszustände 
unterbringt, auch die seelischen Verstimmungen zu versammeln. 
Dazu ist es allerdings erforderlich, daß eine stete Aufsicht vor- 
handen ist, die in schlimmeren Fällen auch nachts in Tätigkeit 
treten muß. Die Benutzung des Krankenzimmers wird auch bei 
allen den Zöglingen gute Dienste tun, die einer genaueren Beob- 
achtung ihres geistigen Zustandes unterzogen werden. Wird die 
Verlegung in das Krankenzimmer nicht nur in den auffallend- 
sten Fällen vorgenommen, sondern auch bei leichteren Anlässen 
als das Selbstverständliche ausgeübt, so wird ihr das Un- 
gewöhnliche genommen und den Kindern die Anödungen durch ihre 
Kameraden erspart. 

Für die psychisch nicht vollwertigen Kinder gilt es im alltäg- 
lichen Leben der Schule in erster Linie, aus ihnen alles heraus- 
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zuholen, was noch herauszuholen ist. Dann sollen aber auch die 
Mängel in Moral und Ethik ausgeglichen werden. Soweit sie als 
Ausfluß eines minderwertigen Geistes erscheinen, ist das nur in 
gewissem Maße möglich, und an eine völlige Heilung wird man 
in vielen Fällen nicht denken können. Wohl aber kann man hier 
durch die Macht der Gewöhnung und des guten Beispiels noch 
viel Segensreiches erzielen. Sehr viel kommt darauf an, wie man 
an diese Psyche herantritt. Schon die stete Ruhe und Ordnung in 
der Anstalt, die gleichmäßige Disziplin, das Zielbewußtsein in den 
Anordnungen, das Ausschalten aller störenden Eindrücke üben hier 
unmerklich die besten Wirkungen aus: gerade wie in der Irren- 
anstalt die eherne Gesetzmäßigkeit des Betriebes beruhigend und 
erziehlich auf die kranken Gemüter einwirkt. Soll der geistig un- 
gleich und krankhaft Entwickelte zur möglichsten Selbständigkeit 
erzogen werden, dann geht das auch nicht immer ganz sanft ab. 
Er muß gehorchen lernen, er muß sich in den Zwang fügen, er 
muß an die Pünktlichkeit, an unbedingte Unterordnung, an eine 
Bändigung der in ihm aufsteigenden Instinkte gewöhnt werden; 
lauter Aufgaben, die ihm bei seiner Veranlagung und seiner früheren 
Erziehung ganz gegen den Strich gehen. Will er lernen, Pflichten 
zu übernehmen und eigene Ich zu unterdrücken, so wird er mehr 
Lehrgeld zahlen müssen als seine (Genossen. 

Und so können ihm auch die Strafen nicht ganz erspart 
bleiben, ohne die mancher seiner normalen Kameraden nicht zum 
Ziele gebracht werden kann. Damit kommen wir zu einem gerade 
vom Standpunkte des Psychiaters aus sehr schwierigen Punkte, zur 
körperlichen Züchtigung. Aus unserem Anstaltsbereiche 
ist der Begriff der Strafe ganz verbannt und darf auch nie in die 
Mauern unserer Irrenanstalten wieder einziehen. Wo die Geistes- 
krankheit herrscht, da ist die Verantwortlichkeit erloschen und damit 
auch der Strafe der Stuhl vor die Türe gesetzt. Soll man nun in 
der Fürsorgeerziehung diesen Grundsatz auch auf die Zöglinge 
übertragen, deren geistige Vollwertigkeit nicht über allen Zweifel 
erhaben ist? Gibt man ihnen einen solchen Freibrief auf ihre Er- 
ziehungslaufbahn mit, so brauche ich die praktischen Folgen nicht 
zu schildern. Es würde fast immer darauf hinauskommen, daß ihr 
Weiterverweilen in der Anstalt nach ungestraft gebliebenen Ex- 
zessen ganz unmöglich ist, wenn nicht die Disziplin rettungslos 
zerrüttet werden soll. 

Ein Ausgang aus diesem Dilemma bietet sich uns zunächst darin, 
daß die Abweichungen von der Norm, die uns hier entgegentreten, 
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fast nie mit ausgesprochenen Geisteskrankheiten 
identisch sind. Hier dominieren alle die leichteren Grade, die Über- 
gangszustände Wie die Wucht des psychischen Verfalls nicht 
überall in gleichem Maße auf den Gemütern lastet, so steht es auch 
mit der Verantwortung. So wird man im allgemeinen, wenn man 
von den schwersten Fällen absieht, der Strafe nicht zu entraten 
brauchen, wenn man im Einzelfalle ordentlich individuali- 
siert. Vor allem aber darin besteht ein grundlegender Unterschied 
gegen die Zöglinge, die am Ende der Pubertät stehen und bei- 
nahe schon mit dem Maßstabe des Erwachsenen gemessen werden 
müssen, daß nur in den ganz vereinzelten Fällen ein nachteiliger 
Einfluß von einer körperlichen Züchtigung zu erwarten ist. Höch- 
stens bei einzelnen Epileptikern, bei Kindern mit paranoischer Auf- 
fassung wird eine Zunahme der Spannung und eine im Verhältnisse 
zur Strafe übermäßig große Verbitterung zu befürchten sein. 

Man kann sich also auch von psychiatrischer Seite aus mit 
solchen körperlichen Züchtigungen einverstanden erklären, wenn sie 
mit Maßen gehandhabt werden. Daß man bei psychisch 
Suspekten nur im äußersten Notfalle nach ihnen greift und 
besser mit anderen Strafmitteln auszukommen versucht, ist ja selbst- 
verständlich, und darauf sind Sie ja auch ohne psychiatrische An- 
regung wohl in den meisten Fällen gekommen. Und hat einmal eine 
psychiatrische Untersuchung stattgefunden, so werden sich auch 
immer einzelne Zöglinge feststellen lassen, bei denen man 
diese Schonzeit am zweckmäßigsten auf die ganze Schulzeit 
ausdehnt. 

Auch wird man mit dem Isolieren unbedenklich vorgehen 
können, weil auch bei psychisch nicht einwandfreien Persönlich- 
keiten die Gefahr einer Verschlechterung des psychischen Zustandes 
durch die Einzelhaft nur sehr gering ist, und der Abschluß von der 
Mitwelt nicht so lange dauert. Immerhin ist es zu empfehlen, zum 
mindesten bei ihnen die Dauer der Isolierung auf das Nötigste 
‚zu beschränken und sie in der Zelle nicht ohne Beschäftigung zu 
lassen. 

Bei der Kostbeschränkung ist zu erwägen, daß die 
Zöglinge in diesem Alter unter dem Zeichen des körperlichen Wachs- 
tums stehen, und daß bei einem Teile von ihnen noch aus der Zeit 
ihrer häuslichen Misere mit einer gewissen Unterernährung gerechnet 
werden muß, die eine Verringerung der gewohnten Nahrungszufuhr 
als nicht zweckmäßig erscheinen läßt. Da es sich meist nur um 
eine vorübergehende Schmälerung der Kost handelt, genügt 
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es wohl, wenn man sich im Einzelfalle dieses Gesichtspunktes be- 
wußt ist. 

Während meiner Tätigkeit als Arzt in der Zwangserziehungs- 
anstalt hat sich mir als Ersatz für die Strafe bei psychisch 
zweifelhaften Zöglingen die Bettruhe d.h. die gezwungene, 
außerordentlich bewährt. Sie wirkt beruhigend auf das Gemüt ein, 
gibt dem Betreffenden Gelegenheit zum Nachdenken, trägt den 
Charakter des Medizinischen, ohne als Strafmittel zu gelten und 
wird doch von den Betthütern als eine sehr langweilige und 
lästige Methode empfunden, vor der sie im allgemeinen einen großen 
Respekt haben. Durchführbar ist sie allerdings nur im Kranken- 
zimmer unter gehöriger Aufsicht, weil sie sonst durch ungewollte 
Spaziergänge unterbrochen wird, und das Bettliegen von körperlich 
Gesunden bei Tage die Onanie befördert. 

Die Kenntnis der psychisch Defekten und eine scharfe Betonung 
dieser Defekte kommt, was Bestrafungen anbetrifft, erst recht in 
Betracht, wenn irgend ein gerichtliches Strafverfahren ein- 
geleitet wird. Zur Verbüßung der Haftstrafen kommt es ja praktisch 
zu dieser Zeit nicht mehr. Aber der ganze gerichtliche Straf- 
apparat ist in diesem Alter so schädlich für unsere Zöglinge, daß 
man jedes Mittel ergreifen sollte, um sie davor zu bewahren. 

Wie Sie, meine Herren, im Verkehre mit diesen defekten Ele- 
menten die richtige Mitte finden, wie Sie es fertig bringen, 
auf der einen Seite die Fürsorge für die defekte Seele, das liebe- 
volle Entgegenkommen, die Nachsicht mit ihren Schwächen in Ein- 
klang zu bringen mit der zielbewußten Strenge, die jene oft in 
demselben Maße nötig hat, und ohne die das Wohl der gesamten 
Anstalt nicht gedeihen kann: das ist eine Aufgabe, die an Ihr 
pädagogisches Talent und Ihr Taktgefühl manchmal ganz außer- 
ordentliche Anforderungen stellen wird. Es muß dazu noch so 
geschehen, daß es weder dem Betreffenden noch seiner Umgebung 
zum Bewußtsein kommt, daß psychiatrische Momente in die Be- 
handlung hineingetragen werden. Dem Minderwertigen darf nicht 
durch eine Betonung seiner geringen Veranlagung die Stellung zur 
Umgebung erschwert werden. Ebensowenig aber darf in ihm das 
(Gefühl erweckt werden, daß sie ihm manche Unannehmlichkeiten 
erspart, die seinen Kameraden das Leben versalzen. Dadurch ent- 
steht die Gefahr, daß er selbst aus seinem negativen geistigen 
Besitztum bei solchen Gelegenheiten in unziemlicher Weise Kapital 
schlägt. Er wird auch bei seinen Kameraden das begreifliche 
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(Gelüste erwecken, auch aus ihren psychischen Schätzen das aus- 
zupacken, was ihnen in diesem Sinne zugute kommen könnte. 

Die Aufgabe werden Sie nur dann erfüllen können, wenn Sie 
sich über das psychische Bild Ihrer Pflegebefohlenen eine richtige 
Vorstellung machen. Dazu bedarf es oft einer psychiatrischen 
Untersuchung. Es bedarf aber auch Ihrer dauernden Mitarbeit. 
Sie müssen sich für diese Fragen das unumgängliche Verständnis 
schaften. Sie müssen sich über die psychischen Auffälligkeiten auf 
dem Laufenden halten, um den Arzt, wenn er in Aktion treten 
muß, mit einem möglichst reichlichen Materiale versehen zu können. 
Zu diesem Zwecke ist es am besten, wenn Sie sich fortlaufende 
Notizen über den einzelnen Fall machen, die somit im gewissen 
Sinne einer Krankengeschichte entsprechen. Ebenso empfiehlt es 
sich, die beobachteten Abweichungen in den laufenden Berichten 
an Ihre vorgesetzten Behörden zur Kenntnis zu bringen. In dieser 
Beziehung erwächst Ihnen auch eine wichtige Aufgabe für diese 
Periode, in der die bedeutungsvollsten Ereignisse der psychischen 
Entwicklung vor sich gehen, in denen sich die krankhafte Ver- 
anlagung in den ersten Anfängen zeigt. Sie sind es, die gerade 
diese wichtigen Keime der Krankheit am meisten zu Gesicht be- 
kommen, da der Arzt leider meist in einer späteren Entwicklung 
und oft erst, wenn es zu spät ist, dazu gerufen wird. Wenn Sie 
Ihren Blick für diese ersten schüchternen Anfänge schärfen, so 
können Sie ein richtigeres Bild über diese ersteren Entwicklungs- 
spuren der Krankheit und vor allem über ihre Verbreitung schaffen, 
als das bis jetzt der Fall war. Sie könnan es um so eher, als Sie 
ja nicht nur wie Ihre Kollegen von der Normalschule das Kind im 
Unterrichte sehen, sondern in allen seinen Lebensäußerungen unter 
den Augen haben, zumal auch das Pathologische bei Ihnen mehr 
wie bei jenen seine Visitenkarte abgibt. Da die ersten Schuljahre 
die beste systematische Methode der Prüfung des Geisteszustandes 
darstellen, wenigstens soweit er sich auf intellektuellem Gebiete 
äußert, so kann Ihre Mitwirkung gar nicht entbehrt werden. 

Wenn Sie sich einmal mehr mit dieser wichtigen Materie be- 
schäftigen, dann halte ich es für sicher, daß Sie mit immer größerem 
Interesse dafür erfüllt werden. Die Bedenken, die sich naturgemäß 
gegen das Hereindringen der früher wenig beachteten Anschauungen 
in dies heikle Gebiet zuerst erheben müssen, werden ohne jede 
Frage sehr bald zerstreut werden. Ich halte es sogar nicht für 
ausgeschlossen, daß Sie manchmal in das Extrem verfallen und 
zum Uberpsychiater avancieren, wie cs uns künftigen Irren- 
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ärzten in den ersten Jahren unserer Wissenschaft manchmal erging. 
Man kann dann nur zu leicht geistige Störungen dort erblicken, 
wo keine sind, und physiologische Lebensäußerungen als 
krankhaft ansehen. Diese Gefahr droht im kindlichen Alter 
besonders, da viele Züge, die beim Erwachsenen pathologisch sind, 
bei den Kindern als normal gelten müssen. Auf die praktischen 
Folgen eines solchen Verkennens brauche ich nicht einzugehen: auf 
die unnötige Rücksicht, die man auf eine solche Pseudokrankheit 
nimmt; auf die Möglichkeit, den Kindern eine nervöse Störung ein- 
zureden, wo gar keine da ist; auf die falsche Teilnahme, die man 
ihnen zeigt. Ein solches Hinausschießen über das Ziel ebbt ganz von 
selbst wieder nach der allerkürzesten Zeit zurück. Und ebensowenig 
brauchen wir die Gefahr zu fürchten, daß Sie im Vollgefühle der 
Kraft, die Ihnen aus der Eröffnung dieses neuen Gebietes erwächst, 
in den Bann des psychiatrischen Kurpfuschertums geraten und selbst 
den Psychiater spielen, wo man dieses von vielen Seiten noch immer 
mit dem herzlichsten Mißtrauen angesehenen Mannes nun einmal 
nicht entbehren kann. Trotz aller praktischen Beobachtung und 
Erfahrung in alle dem, was die Kindesseele angeht, werden Sie bei 
solchen Gelüsten selbst bald merken, daß niemand über die Grenzen 
seiner Kraft hinausgehen kann. Denn das ganze so wichtige kör- 
perliche Gebiet bleibt Ihnen verschlossen, und ohne die Patho- 
logie der Psyche des Erwachsenen, ohne die alle Beobachtungen 
der Kinderpsychopathologie Stückwerk bleiben, können Sie nie zum 
Vergleiche, zum Stellen einer Prognose für die Zukunft gelangen. 
Sollten Sie einmal von diesem durchaus begreiflichen Gelüste be- 
fallen werden, so sorgt die Tatsache, daß man immer recht bald 
Lehrgeld bezahlen muß, dafür, daß Sie von dieser vorübergehenden 
Krankheit auch ohne Hinzuziehung des Sachverständigen kuriert 
werden. 

Diese Gefahr bedeutet aber nichts gegen die Möglichkeit, daß 
Sie sich der Wichtigkeit dieser Tatsachen verschließen. Es ist 
durchaus zu verstehen, daß die unheimliche Wucht, die dem Psycho- 
pathologischen innewohnt, einen niederdrückenden Eindruck macht, 
und daß man fürchtet, diese Auffassung müsse lähmend auf Ihre 
pädagogische Tätigkeit einwirken. Die Praxis im Unterrichte wird 
Sie bald von dieser Furcht befreien. In einem Vortrage muß das 
Krankhafte besonders stark hervorgehoben, müssen die einzelnen 
krankhaften Typen möglichst scharf geschildert werden. Und da 
sich so alles Krankhafte zusammendrängt, muß dieses Bild grau in 
grau gemalt erscheinen. Die Wirklichkeit hat glücklicherweise 
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lichtere Farben auf der Palette.. Die meisten Fälle umkleiden sich 
nicht mit so schroffen Formen, und die normale Umgebung sorgt 
dafür, daß die krankhaften Naturen nicht im Anstaltsbetriebe das 
große Wort führen. 

Am wenigsten aber brauchen Sie sich durch die schlechtere 
Prognose, die solchen pathologischen Zuständen nun einmal eigen 
ist, in Ihrer Schaffensfreudigkeit stören zu lassen. Gerade wenn 
man sich über die krankhafte Natur so mancher die Erziehung 
störenden Momente im Klaren ist, wenn man weiß, wo der Hebel 
anzusetzen ist, dann wird man noch leichter Erfolge erzielen. Und 
sollte der Mühe Lohn ausbleiben, dann wird man sich eher damit 
abfinden können, wenn man weiß, daß es nicht die eigene Schuld 
war, sondern die unabänderliche Veranlagung des Erziehungs- 
objektes. 

Und so wird die Psychiatrie immer ihr Plätzchen in der Päda- 
gogik finden. Haben beide sich doch schon immer gegenseitig di 
Waffen im Kampfe um und für die Seele geliehen. Der Pädagoge 
hat in der Erziehung schon längst mit den krankhaften Erschei- 
nungen des Seelenlebens gekämpft, ohne in den neuesten psychiatri- 
schen Lehrbüchern sich die wissenschaftliche Deutung seiner prak- 
tischen Erfahrungen erschlossen zu haben. Der Psychiater wendet 
in seiner ganzen Behandlung der psychischen Krankheit jeden Augen- 
blick etwas an, was bei Lichte besehen sich mit pädagogischen 
Grundsätzen vollkommen deckt. Und wenn nun der psychiatrische 
Kern, der in der ganzen Erziehung steckt, offen herausgeschält 
wird, wenn das innere Band, das beide Berufe verbindet, von beiden 
Seiten gebührend anerkannt wird, dann kann es gar nicht aus- 
bleiben, daß die beiden früher unbewußten Seelenfreunde, der Päda- 
goge und der Psychiater, fürderhin offiziell in holder Eintracht Hand 
in Hand einherwandeln werden. 
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Nachdruck verboten. 


Zur Frage der gesetzlichen Fürsorge für geistig-schwächliche 
und kränkliche Kinder. 


Von 


W. Fürstenheim. 


Im Herbst 1907 hat Verf. als Korreferent (1) eines der Her- 
ausgeber dieser Zeitschrift auf dem XIV. Internationalen Hygiene- 
kongreß zu Berlin darauf hingewiesen, daß eine gesetzliche 
Fürsorge für Debile und Psychopathen fehlt, während 
— wenigstens für das Königreich Preußen — durch das Gesetz 
vom Jahre 1891 für andere Kategorien hilfsbedürftiger Menschen, 
z. B. Blinde, Taubstumme, Epileptische, Geisteskranke, Idioten eine 
solche gesetzliche Grundlage der öffentlichen Fürsorge geschaffen 
worden ist, die neuerdings auch auf die körperlichen Krüppel aus- 
gedehnt werden soll. Die Debilen und Psychopathen konnten schon 
aus dem Grunde im Gesetz nicht berücksichtigt werden, weil sie 
bei dessen Erlaß dem Gesetzgeber als besondere Kategorien hilfs- 
bedürftiger Personen noch gar nicht bekannt waren. Wie schmerz- 
lich diese Lücke von allen beteiligten Faktoren, den Richtern, 
Lehrern, Ärzten, den Vertretern der Jugendfürsorge empfunden wird, 
wie schwer vor allem die in Frage kommenden außerordentlich 
zahlreichen Hilfsbedürftigen, ihre Angehörigen und das Gemeinwohl 
unter dieser Lücke zu leiden haben, wurde schon damals betont. 
Inzwischen ist der Mißstand nur noch fühlbarer geworden. So hört 
man wohl in der breiteren Öffentlichkeit Klagen darüber, daß die 
Segnungen des Fürsorge-Erziehungsgesetzes vom Jahre 1900 häufig 
schon zu spät kommen; denn das Gesetz verlangt bereits einen ge- 
wissen Grad von Verwahrlosung bei einem Kinde, ehe es angewendet 
werden kann. Gerade debile und psychopathische Kinder sind nun 
zweifellos zur Verwahrlosung besonders veranlagt. Bestünde die 
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Möglichkeit, rechtzeitig, d. h. vor Eintritt der Verwahrlosung, für 
diese Kinder ausreichend sorgen zu können, so würde damit die 
Arbeit der Fürsorgeerziehung wesentlich erleichtert und gefördert, 
dem Staate aber eine Menge brauchbarer Kräfte erhalten bleiben, 
die ihm bei der gegenwärtigen unzulänglichen gesetzlichen Ordnung 
der Verhältnisse und vielfach unmittelbar durch deren Schuld 
verloren gehen. 

Es kann nun aber kaum die Ausfüllung dieser Lücke in der 
(Gesetzgebung von juristischer Seite erwartet und gefordert werden; 
zunächst ist es Sache derer, die in der Arbeit an diesen Hilfsbe- 
dürftigen stehen und daher deren Entwicklungsbedürfnisse genau 
kennen, ihre Forderungen aufzustellen und zwar möglichst in einer 
Form, die es dem formal geschulten Juristen gestattet, diese Forde- 
rungen in seine Sprache zu übersetzen und das geltende Recht im 
Sinne solcher Forderungen organisch fortzubilden. 

Begriffsbestimmung: In erster Linie kommt es für ge- 
setzgeberische Entwürfe darauf an, die in Frage kommenden Gruppen 
genau abzugrenzen. Hierzu wäre eine ärztlich-klinische Schilderung 
ganz ungeeignet. Schon die Namen: „Debile* und „Psychopathen* 
dürften zweckmäßiger durch eine allgemein verständliche kurze 
deutsche Bezeichnung ersetzt werden. Darum ist in der Überschrift 
die Bezeichnung „geistig-schwächliche und kränkliche“* gebraucht 
worden. Diese Bezeichnung deckt sich so vollkommen, als es über- 
haupt bei Begriffen verschiedener Sprache möglich ist, mit den jetzt 
üblichen Fremdwörtern. „Geistig-schwächlich* oder auch „geistig 
geschwächt“ ist so viel wie schwachbegabt, also weniger als „schwach- 
sinnig.“ 1) „Kränklich“ aber heißt sowohl „zur Erkrankung geneigt“, 
wie „leichtere Erkrankungsformen darbietend“, „dauernd oder vor- 
übergehend“ genau der Definition entsprechend, die z. B. Ziehen von 
den psychopathischen Konstitutionen gibt. (2) Kränklichkeit steht 
zwischen Gesundheit und ausgesprochener Krankheit. Es dürfte 
dem Nicht-Arzte durchaus verständlich sein und auch für gesetz- 
geberische Zwecke vollkommen ausreichen, wenn ausgeführt wird: 
Zwischen den Geistig-Gesunden auf der einen Seite und den aus- 
gesprochen Geistesschwachen und Geisteskranken auf der anderen 
stehen die Geistig-Schwächlichen und Kränklichen. — Sie bieten in 
ihrer Auffassungs - Gedächtnis - Urteilstätigkeit, in ihrem Trieb- 

1) Auch im $ 6 des BGB. sind unter „Geistesschwäche* im Gegen- 
satz zur Geisteskrankheit leichtere psychische Defektzustände gemeint: 
allerdings nicht ausschließlich der „Intelligenzdefekt“ im. psychiatrisch- 
klinischen Sinne. 
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Gefühls- und Willensleben leichtere Schwächen und Abweichungen 
von der Norm in der Richtung der ausgesprochenen Geistes- 
krankheit und Geistesschwäche dar, d.h. ihre Erscheinungen 
kehren in stärkerem Grade und in ausgeprägterer Form bei Geistes- 
krankheit und Schwachsinn wieder! Der Begriff der „Minderwertig- 
keit“ ist hier aus verschiedenen Gründen absichtlich vermieden 
worden; ebenso der einer „verminderten Zurechnungsfähigkeit.“ 

Erkennung und Zuordnung: Da es sich nach der obigen 
Begriffsbestimmung um Menschen handelt, die nur in geringerem 
Grade von der Norm abweichen, so ist die Erkennung allerdings 
nicht so leicht für den Laien, wie die von Taubstummen, Blinden 
usw. Immerhin fallen sie dem intelligenteren Laien in Schule und 
Elternhaus, in Beruf und Lebensführung meist deutlich genug auf; 
nur werden von ihm die Auffälligkeiten häufig nicht richtig ge- 
deutet und gewertet. Tatsächlich können erzieherische Verwahr- 
losung und krankhafte Anlageschwäche u. U. so ähnlich aussehen, 
daß die Entscheidung, ob die letztere mit im Spiele ist, eine sorg- 
fältige psychiatrische Untersuchung erfordert. Fehlt eine ausge- 
sprochene Verwahrlosung, so können die Auffälligkeiten zwar auch 
den Laien eine Anlageschwäche vermuten lassen, aber — genau 
wie übrigens auch bei den anderen oben aufgezählten Gruppen 
Hilfsbedürftiger — wird die Vermutung erst zur Gewißheit durch 
eine ärztliche, am besten psychiatrische Untersuchung. Über die 
Schwierign°it einer solchen, wie über die Zuverlässigkeit ihres Er- 
gebnisses, bestehen heute nicht nur in Laienkreisen vielfach noch 
recht unklare Vorstellungen und mannigfache Zweifel. Diese sind 
auch nicht ganz unbegründet, sofern sie sich auf Gutachten aus 
früherer Zeit beziehen, in denen die „Vorgeschichte“ unendlich lang, 
der körperliche Befund sehr viel kürzer war, und in denen eine 
„Intelligenzprüfung“ meist völlig fehlte. — Ein vollständiges psychi- 
atrisches Gutachten muß enthalten: 

1. eine Vorgeschichte, in der unter Angabe der Nachrichten- 
quelle die erbliche Belastung, der Entwicklungsgang, die Ent- 
wicklungs-, Erziehungs- und Lebensbedingungen und die besonderen 
Auffälligkeiten berücksichtigt sind. 

2. einen körperlichen Befund, der besonders ausführlich Ab- 
weichungen in den Proportionen und der äußeren Gestaltung, sowie 
am Nervensystem erwähnen muß. 

3. eine sog. Intelligenzprüfung. — Der Intelligenzprüfung im 
engeren Sinne geht am besten eine Prüfung des Wissens voraus, 
nämlich des Schulwissens: Rechnen, Schreiben, Lesen; sowie des 
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Allgemeinwissens: räumliche und zeitliche Orientierung, Kalender- 
fragen, Umgebung, Tiere und Pflanzen, menschliche Berufstätig- 
keiten. — Die eigentliche Intelligenzprüfung muß Auffassungs-, (e- 
dächtnis- und Urteilsfähigkeit prüfen, entweder durch Vorlage kleiner 
Bilder, die erkannt, aus dem Gedächtnis beschrieben und beurteilt 
werden müssen oder kleiner Geschichten, deren Pointe erfaßt, deren 
Inhalt behalten werden muß und sich auch durch anschließende 
Fragen zur Urteilsprüfung verwenden läßt. Zur Prüfung der sprach- 
lichen Gewandtheit, des Begriffsschatzes eignen sich Benennungs-, 
Definitionsfragen usw. — Die Methoden selbst können im einzelnen 
hier nicht aufgezählt werden; sie sind im allgemeinen sehr ein- 
fach (3), ihre zweckmäßige Anwendung und die kritische Deutung 
des Ergebnisses erfordert allerdings einige Vorkenntnisse und per- 
sönliche Erfahrung des Untersuchers. Um eine Nachprüfung und 
Beurteilung durch den Leser des Gutachtens und damit einen Aus- 
gleich gegenüber der Subjektivität des Untersuchers zu ermöglichen, 
müssen Fragen und Antworten möglichst wörtlich protokolliert und 
auch das Verhalten des Provokaten bei der Prüfung notiert werden. — 

4. Abweichungen auf dem Gebiete des Trieb-, Gefühls- und Wil- 
lensleben werden am sichersten aus der Lebensführung erkannt. 
Die Tatsachen, aus denen sie erschlossen werden, müssen aber im 
Gutachten angeführt und unter Berücksichtigung der Vorgeschichte, 
des körperlichen Befundes und der Intelligenzprüfung auf ihren ev. 
krankhaften Ursprung hin kritisch untersucht werden. Vielfach 
lassen sich auch Abweichungen auf diesem Gebiete direkt objektiv 
aus dem Verhalten des Provokaten bei der Prüfung schließen. — 

5. Auf besondere krankhafte seelische Erscheinungen, wie Sinnes- 
täuschungen, Wahnvorstellungen usw., die auf eine enge Verwandt- 
schaft zur Geisteskrankheit hinweisen, muß in jedem Einzelfalle 
gefahndet werden. 

Ein in dieser Weise gewonnenes Gutachten wird sich schließ- 
lich nieht mit der Diagnose „geistige Minderwertigkeit“, „Moral 
insanity“, „sexuelle Perversion“ usw. begnügen, sondern in kurzer 
Zusammenfassung die besondere Art der krankhaften Schwäche oder 
Abartung auf dem Boden der Gesamtpersönlichkeit des Untersuchten 
darlegen. Eine kurze Schilderung der Aussichten des betr. Falles 
und ev. Vorschläge zur weiteren Fürsorge bilden den Schluß. — 

Eine solche Gliederung des Gutachtens wird doppelt notwendig, 
wo es sich um ein noch strittiges Gebiet, also z. B. um sexuelle 
Perversion handelt. Hier genügt es nicht, etwa „Homosexualität“ 
zu konstatieren und zu erwähnen, daß nach Ansicht angesehener 
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Autoren diese Abweichung meist krankhaften Ursprungs ist. Son- 
dern es muß in der Vorgeschichte die Frage der äußeren Verführung 
erörtert, beim körperlichen Befund nach weiblichen Zügen in der äußeren 
Gestaltung, in der Intelligenzprüfung nach besonderer Begabung 
oder Schwäche gefahndet werden. Auch die gefühlsmäßige Stellung- 
nahme des Betreffenden zu seiner Abartung (Bedauern oder Stolz 
usw.) verdient Erwähnung, um dem Richter ein Urteil zu ermög- 
lichen, ob es sich um Inversion (Rückbildung) der Fortpflanzungs- 
fähigkeit bei einem kulturell hoch differenzierten Menschen (Typus 
inversus), oder um Teilerscheinung eines allgemeineren Defektes 
2. B. bei leichter Imbezillität (Typus defectuosus), oder um das Stehen- 
bleiben der geschlechtlichen Entwicklung auf einer unvollständig 
differenzierten Stufe bei dem sog. „ewigen Jüngling“ (Typus juve- 
nilis) handelt oder endlich um einen echten, auch körperlich gekenn- 
zeichneten Weibmann (sog. Typus aberratus oder femininus). Der- 
artige Gutachten haben nicht nur ihren praktischen Wert als Unter- 
lage für ein fürsorgerisches Verfahren im Einzelfalle und für etwaige 
gesetzliche Maßnahmen, sondern sie allein können gesammelt und 
geordnet zur Aufhellung zahlreicher noch schwebender wissenschaft- 
licher Fragen beitragen.') 

Praktisch wichtig ist vor allem, daß schon ehe gröbere Ver- 
stöße'gegen Sitte und Anstand oder gar Konflikte mit 
dem Strafgesetzbuch vorliegen der psychiatrisch geschulte 
Untersucher aus der Vorgeschichte, dem körperlichen Befund, dem 
Ausfall der Intelligenzprüfung, der kritischen Bewertung von Gebaren 
und Lebensführung und ev. gewissen seelisch-krankhaften Begleit- 
erscheinungen das Vorhandensein solcher für die Gesellschaft und 
das betreffende Individuum selbst schädlichen und gefährlichen, be- 
sondere Vorsicht erfordernden Anlagen nachweisen kann. — 

Leistungs-, Geschäfts-, Gesellschaftsfähigkeit: Nächst 
der begrifflichen Abgrenzung und der sicheren Erkennungsmöglich- 
keit ist, ehe an eine gesetzliche Regelung der Fürsorge gedacht 
werden kann, die genaue Kenntnis der sozialen Bedeutung einer 
Gruppe hilfsbedürftiger Menschen erforderlich (4). Es ist dem Staat 
vorläufig nicht möglich, für jede solcher Gruppen eine gesetzliche 
Fürsorge zu schaffen. Sonst könnte diese mit gleichem Recht für 
alle chronisch Kranken gefordert werden. Daß der Staat sich der 





1) Bei Beachtung der hier gegebenen Anregung dürfte sehr bald 
auch den Gutachten in pädologischer Hinsicht weniger geübter Unter- 
sucher die wünschenswerte Klarheit und Beweiskraft zukommen, zumal 
wenn ihre Inanspruchnahme nach dieser Richtung hin wächst. 
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Taubstummen, Blinden, Epileptiker usw. angenommen hat, ist in 
erster Linie in der geringen Erwerbsmöglichkeit dieser Gruppen 
begründet, infolge deren sie der öffentlichen Armenpflege zur Last 
fallen. Da sie nun zu ihrer geeigneten Unterbringung kostspieliger 
besonderer Einrichtungen bedürfen, mußte auf gesetzlichem Wege 
ein leistungsfähiger Kostenträger geschaffen werden. — Es fragt 
sich, ob bei den Geistig-Schwächlichen und Kränklichen eine ent- 
sprechende Voraussetzung vorliegt. Tatsächlich besteht ein 
ganz erheblicher Unterschied im Grade der Pflege- 
bedürftigkeit zwischen jenen Gruppen und unseren Schütz- 
lingen. Denn während jene Gruppen in der Regel dauernd ge- 
brechlich und pflegebedürftig sind, können Debile und Psychopathen 
unter für sie günstigen Lebensbedingungen durchaus erwerbsfähig 
und gesellschaftstüchtig bleiben, ja die letzteren unter Umständen 
auf einzelnen (Gebieten Hervorragendes leisten. Aber gerade weil 
die Leistungs-, Geschäfts- und Gesellschaftstüchtigkeit dieser 
Menschen direkt von ihren Erziehungs- und Lebensbedingungen 
abhängt, weil diese Menschen unter leidlich günstigen Bedingungen 
leidlich brauchbare Staatsbürger bleiben, aber unter ungünstigen in 
die Gruppe dauernd Pflegebedürftiger als Armenhaus- bzw. Irren- 
anstaltsinsassen übergehen oder sogar zu den schwersten Feinden 
der Gesellschaft werden und im Gefängnis oder Zuchthaus enden. 
ist ihnen gegenüber eine allerdings eigenartig gestaltete Fürsorge 
ganz besonders notwendig und lohnend! — 

Die Art der Fürsorgebedürftigkeit ergibt sich aus 
der Aufgabe, die Leistungs-, Geschäfts- und Gesell- 
schaftstüchtigkeit der Geistig-Schwächlichen und 
Kränklichen nach Möglichkeit zu erhalten. Hierzu ge- 
hört vor allem eine den Besonderheiten der Anlage entsprechende 
zweckmäßige Sondererziehung mit Einschluß der beruflichen Er- 
tüchtigung; fernerhin Beratung und Unterstützung im Lebenskampf, 
Bewachung und vorübergehende Pflege. — Die Beratung, Unter- 
stätzung und Bewachung erfordert eine Zentralstelle, die auch ge- 
eignete Beschäftigungsstellen zu ermitteln, bzw. einzurichten hätte. 
Wohnheime und Arbeitskolonien, d. h. eine Vereinigung von Wohn- 
und Beschäftigungsstellen könnten gleichzeitig zur zeitweiligen Pflege 
vorübergehend anstaltsbedürftiger Elemente dienen. — Schon diese 
kurze Übersicht zeigt die Mannigfaltigkeit der erforderlichen Für- 
sorgemaßnahmen. Ihre Voraussetzung bildet die heute noch keines- 
wegs allgemein eingesehene oder wenigstens öffentlich zugestandene 
Einsicht, daß ein erheblicher Teil der Geistig-Schwächlichen und 
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Kränklichen weder durch ärztliche, noch durch erzieherische Kunst. 
noch auch durch die Erfahrung des Lebens dauernd umgeartet, 
sondern nur dadurch gerettet werden kann, daß die 
Erziehungs- und Lebensbedingungen den Besonder- 
heiten der Anlage dauernd angepaßt werden. — Diese 
Erfahrung kann erst Allgemeingut werden, nachdem die Fürsorge 
für geistig-schwächliche und kränkliche Kinder und Jugendliche 
ausgebaut und in ihrer Wirksamkeit, ihren Erfolgen und Miß- 
erfolgen zu übersehen sein wird. — Demnach können sich jene 
weiteren Fürsorgemaßregeln erst allmählich, im Anschluß an die 
Fürsorge für geistig-schwächliche und kränkliche Kinder ent- 
wickeln. Aus diesem Grunde beschränken sich auch die hier zu 
machenden Vorschläge für die gesetzlichen Grundlagen der 
erforderlichen Fürsorge zunächst auf das Kindes- und Jugendalter. — 

Die Eingliederung der gesetzlichen Fürsorge käme 
nach dem gegenwärtigen Stande der Gesetzgebung an zwei Stellen 
in Frage: einmal bei dem mehrfach erwähnten Gesetze von 1891, 
dann aber beim Fürsorge-Erziehungsgesetz. Der Charakter des Ge- 
setzes von 1891 ist schon erläutert worden; es ist in erster Linie 
armenpflegerischen Erwägungen entsprungen. Das Fürsorge-Er- 
ziehungsgesetz von 1900 aber ist, was man auch sagen möge, im 
wesentlichen ein Polizeigesetz, wenn auch ein prophylaktisch ge- 
dachtes! — Leider erfüllt es seine prophylaktische Aufgabe infolge 
einer nicht völlig ausreichenden Fassung nur unvollkommen. Es 
greift vor allem in zwei Fällen ein, einmal, wenn die Eltern oder 
Erziehungsverpflichteten das Kind durch ihre Schuld gefährden oder 
aber, wenn das Kind trotz erzieherischer Pflichterfüllung der An- 
gehörigen so grobe Zeichen der Verwahrlosung darbietet, daß sein 
„völliges sittliches Verderben“ zu befürchten steht. Man übersieht 
leicht, daß die Unterbringung unserer Schützlinge bei beiden Ge- 
setzen große Schwierigkeiten bietet. Die Schwierigkeit bei dem 
ersten Gesetz besteht darin, daß dieses bloß die Verpflegungs- 
verpflichtung regelt, dagegen eine Erziehungspflicht aus- 
drücklich nicht kennt, und daß eine zweckmäßige Fürsorge 
für die der Erziehung entwachsenen Debilen und Psychopathen sich 
erst im Anschluß an eine sog. „heilerzieherische“ Fürsorge und als 
deren Fortsetzung ausbauen läßt. — Bei dem anderen Gesetz, dem 
Fürsorge-Erziehungsgesetz, ließen sich aber — selbst bei dessen ent- 
sprechendem Ausbau — logischerweise höchstens diejenigen geistig- 
schwächlichen und kränklichen Kinder und Jugendlichen unter- 
bringen, die man als sozial-gefährdet oder sozial-gefährlich ansehen 
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kann. — Wir stoßen hier auf einen neuen Unterschied bei unseren 
Sehützlingen, der sicherlich in der künftigen Gesetzgebung eine ent- 
scheidende Rolle spielen wird: die Sozial-Harmlosen und die 
Sozial-Gefährdeten und -Gefährlichen.!) — Die erste 
Gruppe dürfte zweckmäßig späterhin bei dem Gesetz von 1891 unter- 
kommen. Schon jetzt tritt ja in Erkrankungsfällen bei Unbemittelten 
die Armenpflege ein. Werden also zunächst durch private Wohl- 
tätigkeit „Heilerziehungsheime“ als zweckmäßige Unterkunfts- und 
Behandlungsstätten für solche psychisch-schwächlichen und kränk- 
lichen Kinder geschaffen, so dürfte in vielen Fällen, wo die Eltern 
nicht in der Lage sind, einen kleinen Beitrag zu den Kosten zu 
zahlen, die Hilfe der Armenpflege mit Erfolg in Anspruch genommen 
werden können. Späterhin werden leistungsfähige Verbände in 
unserer Zeit der sozialen Fürsorge, vielfach ohne erst die gesetz- 
liche Verpflichtung dazu abzuwarten, zur Gründung eigener der- 
artiger Fürsorgeeinrichtungen übergehen, sobald sie sich tatsächlich 
als zweckmäßig erwiesen haben. Hier also, bei den Sozial-Harm- 
losen, ist in erster Linie ein Feld für die private Initiative ge- 
geben?) Für die andere Gruppe, die Sozial-Gefährdeteri und -Gefähr- 
lichen aber kann im Rahmen der von so vielen Seiten geforderten 
Ürweiterung des Fürsorge-Frziehungsgesetzes ausreichend gesorgt 
werden. Zur Erreichung dieses Zieles müssen sich die Bemühungen 
interessierter Ärzte mit den Bestrebungen anderer in gleicher Rich- 
tung arbeitender Berufsstände vereinigen. 

Formulierung der gesetzlichen Bestimmung: Wenn 
man bedenkt, daß der Hauptmangel der gegenwärtigen Fassung des 
Fürsorge-Erziehungsgesetzes darin besteht, daß sein Eingreifen bereits 
einen nicht geringen Grad von Verwahrlosung voraussetzt, wenn 
wir uns erinnern, daß gerade debile und psychopathische Kinder 
ihrer Anlage nach besonders zur Verwahrlosung neigen, und daß 
der Psychiater diese Anlage bereits rechtzeitig, d. h. vor Eintritt 
der Verwahrlosung erkennen kann, so ergibt sich etwa folgende 
Formulierung unserer Forderung: 


1) „Sozial-Harmlos“ sind z. B. vorübergehende psychopathische Stö- 
rungen mit Krankheitscharakter, während Kinder mit dauernden Defekten 
des Charakters oder der Intelligenz unter ungünstigen Erziehungsbedin- 
gungen in der Regel zum mindesten als sozial-gefährdet anzusehen sind. 

?) Ohne die gesetzliche Schaffung eines öffentlichen Kostenträgers 
dürfte die privater Initiative entsprungene Bewegung zur Errichtung von 
Heilerziehungsheimen bald versanden; auch die Tuberkulose-Heilstätten 
konnten sich nur darum so erfolgreich entwickeln, weil die Landes- 
Versicherungsanstalten das Heilverfahren decken. 
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Die Voraussetzungen der Fürsorge-Erziehung 
sind fernerhin gegeben bei Kindern und Jugend- 
lichen, bei denen infolge ihrer geistigen Schwäch- 
lichkeit oder Kränklichkeit die häuslichen Verhält- 
nisse zur Verhütung der Verwahrlosung nicht aus- 
reichend erscheinen. 

Zu beachten ist hierbei, daß eine „Schuld des Elternhauses“ 
nach dieser Formulierung nicht vorhanden zu sein braucht; es liegt 
durchaus kein Vorwurf für die Eltern darin, wenn behauptet wird, 
daß die häuslichen Verhältnisse zur Verhütung der Verwahrlosung 
nicht ausreichen, daß wir also nicht den besonderen Erzie- 
hungs- und Lebensbedingungen entsprechen, die 
geistig-schwächliche und kränkliche Kinder für ihre 
Heranbildung zu — wenigstens unter geeigneten Ver- 
hältnissen — leistungs-, geschäfts- und gesellschafts- 
fähigen Menschen bedürfen. 

Wirkung der vorgeschlagenen gesetzlichen Be- 
stimmung. Wird die hier vorgeschlagene Bestimmung Gesetz, 
so muß der Richter sich im Antragsfalle überzeugen: 

1. ob geistige Schwächlichkeit oder Kränklichkeit vorliegt. Be- 
weismittel wäre hierfür ein ärztliches, am besten psychiatrisches 
Zeugnis. 

2. ob dem Kinde infolge seiner Veranlagung Verwahrlosung 
droht; auch dies muß aus dem ärztlichen Zeugnis hervorgehen. 

3. ob den besonderen Entwicklungsbedürfnissen eines debilen 
oder psychopathischen Kindes im Elternhaus genügt werden kann. 
Hierzu gehört außer dem ärztlichen Zeugnis, aus welchem diese Ent- 
wicklungsbedürfnisse zu entnehmen sein müssen, eine Prüfung der 
häuslichen Verhältnisse. Außerdem muß der Richter das Kind und 
die Angehörigen selbst vernehmen, um sich sein Urteil zu bilden und 
die Angehörigen über die Gründe seiner Maßnahmen entsprechend 
aufzuklären. 

Daß eine unmittelbare Wirkung dieser Bestimmung die viel all- 
gemeinere Inanspruchnahme des Psychiaters vor Ausspruch der Für- 
sorge-Erziehung sein wird, bringt für alle Beteiligten so große Vor- 
teile, daß die geringen Mehrkosten dagegen nicht ins Gewicht fallen. 
— Die Befürchtung, daß durch solche Bestimmung die Anzahl der 
Fürsorgezöglinge in ganz erheblicher Weise in die Höhe schnellen 
wird, ist von der Hand zu weisen. Erstens wird die Bestimmung nur 
für einen Teil der Debilen und Psychopathen wirksam, nämlich für 
die allerdings nicht seltenen Fälle, in denen aus der Anlage und von 
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häuslichen Verhältnissen soziale Gefährdung oder Gefährlichkeit ge- 
folgert werden kann. Aber gerade diese Gruppe von Kindern und Jugend- 
lichen stellt ja auch heute schon einen sehr erheblichen Bruchteil 
der Fürsorgezöglinge dar. — Die Folge der neuen Bestimmung wird 
in erster Linie die sein, daß diese Kinder und Jugendlichen, die 
späterhin doch der Fürsorgeerziehung verfallen, früher als bisher 
und zur rechten Zeit erkannt und der Fürsorge zugeführt 
werden können. — Es ist richtig, daß nicht bei allen Kindern, bei 
denen die Gefahr der Verwahrlosung vorliegt, diese auch wirklich 
eintreten muß. Um diesen Bruchteil von Kindern also würde aller- 
dings die Zahl der Zöglinge vermehrt werden. Aber die so ver- 
mehrte Zahl würdedurcheine Vermehrung der Erfolge 
reichlich aufgewogen werden. — 

Eine andere Frage ist, wieweit heute schon in den Fürsorge- 
Erziehungsanstalten die geeigneten Bedingungen zur Förderung 
debiler und psychopathischer Kinder gegeben sind. — Es ist ohne 
weiteres klar, daß es mit einer neuen gesetzlichen Bestimmung 
allein nicht getan ist, sondern daß der Ausbau der Fürsorge-Erzie- 
hungspraxis in der Richtung der neuen Aufgabe mindestens ebenso 
wichtig ist. — Hier läßt sich nun die erfreuliche Tatsache kon- 
statieren, daß vonden psychiatrischen Sachverständigen 
eine beständige Annäherung der Erziehungspraxisan 
die ärztliche Forderung anerkennend hervorgehoben 
wird. — Für die normal Veranlagten bildet die Erziehungsanstalt 
mehr und mehr eine Durchgangsstation zur Familienpflege, während 
die schwieriger zu Behandelnden und unter ihnen vor allen die 
Debilen und Psychopathen in der Anstalt verbleiben. — Die Ent- 
wicklung in den größeren Anstalten scheint allmählich dahin zu 
führen, daß das Zöglingsmaterial zwar nicht nach rein- 
psychiatrischen Kategorien, wohl aber nach mediko- 
pädagogischen Gesichtspunkten gruppiert wird, d.h. 
es werden in unterrichtlicher Hinsicht Sondereinrichtungen für die 
schwächer Begabten geschaffen, in erzieherischer Hinsicht Gruppen 
mit mehr individualisierender Behandlung und solche mit strengerer 
Disziplin gebildet, und auch beim Spiel und in der beruflichen Be- 
schäftigung die Eigenart der Zöglinge nach Möglichkeit berück- 
sichtigt. Kleinere Anstalten beginnen in der Weise Hand in Hand 
zu arbeiten, daß sie sich — nach der Eigenart ihrer Leiter — für 
einzelne dieser Gruppen allmählich spezialisieren. Die Mitarbeit des 
Psychiaters bei der Beurteilung und Gliederung der Zöglinge und 
der weiteren Überwachung der in psychischer Hinsicht besondere 
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Beachtung erheischenden Fälle wird mehr und mehr gewürdigt (5). 
So bilden sich die Fürsorge-Erziehungsanstalten durch Zusammen- 
arbeit der praktisch erfahrenen Erzieherpersönlichkeiten mit medico- 
pädagogisch interessierten Psychiatern allmählich zu „Heilerziehungs- 
anstalten“ um! 

In dem Maße, wie diese Entwicklung fortschreitet, aber auch 
nur in diesem, vermag die hier vorgeschlagene Erweiterung des 
Fürsorge-Erziehungsgesetzes in dreifacher Weise segensreich zu 
wirken: einmal nimmt sie der Fürsorge-Erziehung mehr und mehr 
den Charakter der „Strafe“, der ihr in der Öffentlichkeit noch viel- 
fach anhaftet und läßt ihren vorbeugenden, schützenden Charakter 
schärfer hervortreten; sie erweitert ferner das Gesetz gerade nach 
der Richtung, die von allen in der praktischen Arbeit an den Zög- 
lingen stehenden Kreisen längst gefordert und als unbedingt not- 
wendig zur Erhöhung der Erfolge und zur Verwirklichung der 
eigentlichen Absicht des Gesetzgebers erklärt worden ist (6). Und 
endlich gibt sie künftig den Ärzten die Möglichkeit einer gene- 
rellen zweckmäßigen Versorgung zahlreicher Kinder und Jugend- 
licher aus unbemittelten Kreisen, deren schwächliche oder kränk- 
liche geistige Veranlagung sie rechtzeitig erkennen mit all ihren 
Gefahren für das Individuum und die Gesellschaft, ohne bisher in 
der Lage zu sein, dem drohenden Unheil rechtzeitig steuern zu 
können! 
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Fürsorgebestrebungen in der Hilfsschule. 


Von 
Georg Büttner, Worms. 


Wie hat sich das Hilfsschulwesen entwickelt? Wer hätte vor 
20 oder 30 Jahren gedacht, daß es einen solch gewaltigen Auf- 
schwung nehmen, eine solch weite Verbreitung finden würde. 
Waren es z. B. 1893/94 nur 32 deutsche Städte mit 110 Klassen 
und 2290 Kindern, gab es 1900/01 schon 90 Städte mit 389 Klassen 
und 8000 Kindern; 1906/07 zeigte die Statistik weiter 324 Hilfs- 
schuleinrichtungen mit 921 Klassen und 20151 Schulkindern, welch 
letztere Zahl bis Ostern 1909 bereits auf 24000 gestiegen war. 


Neben diesem äußeren Aufschwung war man in der letzten 
Zeit auch unablässig bemüht, die innere Ausgestaltung, den 
Ausbau der Methodik, ins Auge zu fassen. Selbstverständlich nahm 
man in dieser Beziehung in früheren Jahren eine abwartende 
Stellung ein. Man wollte erst, und das mit Recht, Beobach- 
tungen machen und Erfahrungen sammeln, um dann um so besser 
an die Aufstellung von Lehrplänen, an die Normierung des Lehr- 
zieles, an die Art des Unterrichtsbetriebes und anderes mehr heran- 
gehen zu können. 


Zu diesen zwei Momenten, äußerem Aufschwung und innerer 
Ausgestaltung, gesellte sich schon frühzeitig eine dritte Maßnahme, 
die Tätigkeit in fürsorglicher Beziehung. Man erkannte 
schon gleich zu Anfang der Hilfsschulbewegung, daß diesen Be- 
strebungen ein eminenter Wert beizulegen ist, daß sie nicht genug 
betont werden können, und daß die hohe Aufgabe der Hilfsschule 
ohne sie vielfach in Frage gestellt und beeinträchtigt würde. 

Das Fürsorgegebiet nimmt in der Hilfsschule einen ver- 
hältnismäßig breiten Raum ein. Es umfaßt aus leicht erklärlichen 
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Gründen Fragen der mannigfachsten Art. Teilen wir sie der Über- 
sicht halber deshalb in verschiedene Perioden und sprechen von 
fürsorglichen Maßnahmen während der Schulzeit, zweitens 
von solchen inden ersten Jahren nach der Schulentlassung 
und schließlich drittens von solchen im späteren Leben. 
Fassen wir gleich die ersteren ins Auge. Sie setzen sofort 
mit dem Eintritt in die Schule ein. Denken wir da nur einmal an 
die vielen zahnkranken, ohren-, nasen- und halsleidenden, augen- 
kranken Hilfsschulkinder. Bekanntlich ist doch der Prozentsatz 
all dieser krankhaften Erscheinungen bei ihnen viel größer als bei 
normalen Schulkindern. In welch hohem Maße muß darum in der 
Hilfsschule die spezialärztliche Behandlung eintreten. Wie 
wird ferner für skrofulöse, blutarme, schlecht genährte, in kümmer- 
lichen Verhältnissen lebende Kinder gesorgt werden müssen durch 
Entsendung in Solbäder, durch Teilnahme an Ferienkolonien, 
durch Einrichtung von Halbkolonien, durch Verabreichung von 
warmem Frühstück während des Winters, durch reichliche 
Badegelegenheit und anderes mehr. In manchen Städten wird 
den Kindern der Hilfsschule während der Schulzeit Milch ver- 
abreicht; auch können welche auf Kosten der Stadt mittags ver- 
köstigt werden. Sehen wir z. B. einmal Leipzig an. Nach 
einem Berichte von REIskE werden dort die Schüler der Schwach- 
sinnigenschule, welche einen weiten Schulweg haben, aber auch 
solche, deren Eltern es wünschen, über Mittag in der Schule be- 
halten und gespeist. Dieses Mittagessen erhalten die Kinder 
unbemittelter Eltern auf Kosten der Stadt unentgeltlich. Das Essen 
wird von einer städtischen Speiseanstalt geliefert. Über den Segen 
dieser Einrichtung äußerte sich der bekannte Direktor KARL RICHTER 
in folgender Weise: „Welche Wohltat für die Kinder! Schon hin- 
sichtlich des Essens. Da galt es verschiedene, die einen regelmäßigen 
Mittagstisch gar nicht kannten, oder deren Hauptnahrung bloß Brot 
oder Kartoffeln gewesen war, erst zum Essen verschiedener Gemüse, 
die sie teils gar nicht kannten, teils nicht essen zu kennen meinten, 
anzuhalten, anderen den rechten Gebrauch des Löffels zu lehren, 
wieder anderen zu hastloserem Genusse der Speisen, zu anständiger 
Haltung, zu äußerer Ruhe bei Tische u. dgl. mehr zu gewöhnen ; 
und wie viele der Kinder mögen wohl bis dahin an einem schön 
gedeckten Tisch gesessen, oder eine Serviette gekannt, oder zu 
einem Gebete vor und nach Tische die Hände gefaltet haben.“ 
Nicht zu vergessen sind ferner die hier und da bestehenden 
Knabenhorte. In ihnen können die Zöglinge nach der Schulzeit 
Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 32 
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zweckdienlich beschäftigt und vor der Straße, schlechter Gesellschaft, 
Verführung bewahrt werden. Die Zahl solcher Knabenhorte, speziell 
für Hilfsschüler, ist noch nicht groß. Die Einrichtung und Unter- 
haltung ist mit Kosten verknüpft. Aber immerhin gibt es doch 
schon genug Städte, welche die Zweckdienlichkeit derartiger Maß- 
nahmen erkannt und ihre Einrichtung ins Auge gefaßt haben. 
Denken wir z. B. einmal an Berlin. Da wurde am 8. Januar 1907 
vom „Erziehungs- und Fürsorgeverein für geistig zurückgebliebene 
Kinder“ in der 223. Gemeindeschule (Putbuserstraße) der erste Hort 
für Nebenklassenschüler und -schülerinnen eröffnet. Ein zweiter 
Hort entstand in Moabit, der die Kinder während der Sommer- 
monate auch mit landwirtschaftlichen Arbeiten beschäftigt. Möchte 
noch vielseitig diesem Beispiele gefolgt werden, und möchten noch 
viele Horte entstehen. Dienen sie doch zum Wohle der Kinder. 
zum Segen der Familien und zum Nutzen und Frommen der Kommunen. 

Weiter hat man in manchen Städten den Hilfsschulkindern freie 
Fahrtaufder Straßenbahn gewährt. Durch eine Bescheinigung 
der Schulbehörden wird da denjenigen Zöglingen, welche einen weiten 
Schulweg haben, vielen Gefahren und Mißhelligkeiten ausgesetzt sind, 
oder überaus schwächlich und gebrechlich sind, eine Freikarte verab- 
reicht. Es sei nur erinnert an die Städte Leipzig, Frankfurt, Mainz. 
Braunschweig und andere mehr. 

Bei Besprechung der Maßnahmen während der Schulzeit sei 
zum Schluß noch eines Momentes gedacht, der von nicht zu unter- 
schätzender Bedeutung und Wichtigkeit ist, die Verbindung zwischen 
Elternhaus und Schule, die Einführung der Elternabende. Wenn 
schon bei normalen Kindern inniges Hand in Hand gehen zwischen 
Eltern und Lehrern zweckdienlich und ersprießlich ist, um wieviel 
mehr bei den Hilfsschulkindern, da ist es dringend notwendig und 
erforderlich, daß man sich gegenseitig unterstützt, sich gegenseitig 
Mitteilung von Beobachtungen und Erfahrungen macht, gegenseitig 
seine Meinungen austauscht, um so die so vielfach gefährdete Er- 
ziehung der Schwachsinnigen immer mehr zu erstarken und zu 
sichern. Elternabende, in denen sich Eltern und Erzieher näher 
gebracht werden, in denen Erziehungsfragen durch Vorträge und 
Aussprachen erörtet werden, ja, sie sind von eminentem Werte, 
Man hat schon verschiedentlich Versuche damit gemacht; vielerorts 
steht man der weiteren Einführung sympathisch gegenüber. 

Nicht minder weitgehend sind die fürsorglichen Bestrebungen. 
welche einsetzen nach genügter Schulpflicht, mit der 
Schulentlassung. Kommen doch jetzt gerade die Jahre, in 
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denen die geistig Schwachen eines besonderen Haltes, eines be- 
sonderen Rückgrates bedürfen. Viel mehr, intensiver und länger 
bedürfen sie der führenden Hand von seiten der Eltern und Erzieher. 
Bei ihnen dauert es länger, bis sie sittlich so gekräftigt sind, um 
den Stürmen des Lebens gegenüber Trotz bieten zu können. Nicht 
mit Unrecht ist es darum vielfach der stille Wunsch so manches 
Schwachsinnigenlehrers, daß dieSchulzeit gesetzlich verlängert, 
vielleicht bis auf das 16. Lebensjahr hin ausgedehnt wird.- Kommen 
doch meistens derartige Kinder erst mit 8 Jahren in die Hilfs- 
schule, und nun sollen sie vom 8.—14. Jahre, also in einem Zeit- 
raum von 6 Jahren zweckdienlich vorbereitet werden für das Leben, 
während die Normalschulen eine Zeit von 8 Jahren dafür auf- 
wenden können. Einsichtsvolle Eltern, denen es wirklich ernst um 
das Wohl ihres Kindes ist, beantragen nicht selten selbst eine Ver- 
längerung des Schulbesuches; natürlich wird das von seiten der 
Schulverwaltung in unterrichtlicher, erziehlicher und ganz besonders 
auch in fürsorglicher Beziehung mit Freuden begrüßt. Wohl an- 
standslos wird die Genehmigung erteilt. 

Mit der Schulentlassung kommt ein äußerst wichtiger fürsorg- 
licher Moment, die Berufswahl. Durch jahrelange Beobachtung 
sind Arzt und Lehrer wohl am besten in der Lage, Entscheidung 
zu treffen, was für den einzelnen am zweckdienlichsten ist. Und, 
ach, was kann in dieser Beziehung von seiten der Eltern gesündigt, 
was für Fehlgriffe können gemacht werden. Manchmal nur um des 
frühzeitigen schnöden Gelderwerbs willen drängen sie ihr Kind in 
diesen oder jenen Beruf, und schließlich müssen sie über kurz oder 
lang die bittere Erfahrung machen, daß ihr Kind in körperlicher 
und sittlicher Hinsicht Schiffbruch gelitten hat und verloren ge- 
gangen ist. Vor allen Dingen dürfen geistig schwache Kinder nicht in 
solche Berufsverhältnisse gebracht werden, die viel Überlegung, 
selbständiges Handeln, produktives Verhalten verlangen. Es hat 
in dieser Beziehung KIELHORN ganz recht, wenn er sagt: „Zu wählen 
sind nur solche Erwerbszweige, welche den Kopf nicht zu sehr in 
Anspruch nehmen; sodann sind diese Zöglinge (die Schwachbefähigten 
und die Schwachsinnigen) bis zur völligen Sicherheit zu üben in 
dem, was sie lernen sollen. Wenn das geschieht, so haben sie auch 
Lust zur Arbeit; stellt man sie dagegen vor Aufgaben, die ihnen 
neu oder zu schwer sind, so ist Mut und Lust gar bald verflogen.“ 
Und ein verfehlter Beruf zerstört das innere und das äußere Glück 
eines Menschen; er bedeutet fast ein verfehltes Leben. Darum 


größte Vorsicht bei der Berufswahl, ganz besonders natürlich auch 
32* 


500 GEORG BÜTTNER, 


bei Hilfsschülern und geistig Schwachen. Doch leider „wird in der 
Regel nicht die erforderliche Sorgfalt seitens der Erziehungs- 
pflichtigen angewandt, wenn es gilt, die jungen, schulentlassenen 
Zöglinge einem passenden Berufe zuzuführen. Meist entscheiden 
Herkommen, zufällige Gelegenheiten oder durch äußere Annehmlich- 
keiten erweckte Neigungen. Aber was bei der Berufswahl stets 
vorausgehen sollte, die Prüfung des körperlichen Zustandes und die 
Beurteilung seiner Tauglichkeit für die einzelnen Berufsarten, das 
findet nur in den seltensten Fällen statt.“ Und doch ist es so 
eminent wichtig. Mithin leuchtet ein, wie bedeutungsvoll in für- 
sorglicher Beziehung die richtige Berufswahl der Hilfsschulzöglinge 
ist. Wird die Berufswahl von richtigen Gesichtspunkten geleitet, 
dann läßt sich unzweifelhaft ein großer Teil der Schwachsinnigen 
erwerbsfähig machen, dann lassen sich viele von ihnen zu nützlichen 
Gliedern der menschlichen Gesellschaft heranbilden zum Segen der 
Familie, der Gemeinde und des Staates. Die Erfahrung hat es 
bestätigt, die Statistiken haben es gelehrt. Ist es nicht überaus er- 
freulich, daß nach umfassenden Erhebungen durchschnittlich 60 bis 
80 Proz. aller Hilfsschüler vollständig erwerbsfähig werden, während 
10 bis 15 Proz. zur teilweisen Erwerbsfähigkeit gelangen und nur 
einige wenige Prozent erwerbsunfähig bleiben. 

Im Anschluß an die Berufswahl sei hier gleich noch einer be- 
deutungsvollen fürsorglichen Frage bei Hilfsschülern gedacht, näm- 
lich der Zahlung von Prämien an solche Handwerksmeister. 
welche Schwachsinnige, Hilfsschüler in ihrem Handwerk. ausbilden. 
‚Ja, das wäre ein bedeutender Schritt vorwärts, ein Stück fürsorg- 
licher Arbeit von nicht zu unterschätzender Bedeutung. Wo immer 
auch nur Fürsorgevereine für geistig Zurückgebliebene ins Leben 
gerufen werden, sie nehmen wohl fast alle diesen Punkt in ihr Pro- 
gramm auf und suchen ihn zu verwirklichen, zur Ausführung zu 
bringen. Ausführlich wurde über diesen Gedanken berichtet auf 
dem Verbandstag in Bremen, und zwar war es A. SCHENkK-Breslau, 
welcher darüber referierte. Folgendes sei den Verhandlungen hier- 
über entnommen: „Dieser Teil der fürsorgenden Tätigkeit für unsere 
schwachbefähigten Kinder besteht bereits 40 Jahre. Den Anfang 
hat das Ministerium des Innern des Königreiches Sachsen ge- 
macht. In gütiger Weise hat die genannte hohe Staatsbehörde mir 
Nr. 126 aus dem Gesetz- und Verordnungsblatt für das Königreich 
Sachsen vom Jahre 1865 zugesandt. Der betreffende Abschnitt der 
behördlichen Verordnung lautet wörtlich: „Für die Ausbildung einer 
taubstummen, blinden, oder sofern der Fall vom Ministerium des 
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Innern für geeignet erachtet wird, einer schwachsinnigen Person zu 
einem nützlichen Gewerbe sollen auch fernerhin Prämien im Betrage 
von 50 Talern gewährt werden, deren Auszahlung nach beendigter 
Lehre auf deshalb an das Ministerium des Innern zu richtende Ge- 
suche erfolgen soll.“ Aus der in liebenswürdiger Weise den gesetzlichen 
Bestimmungen angeschlossenen Übersicht war zu erkennen, daß in 
den letzten 10 Jahren 6 Prämien für die Ausbildung schwach- 
sinniger Kinder gezahlt worden sind. Für taubstumme Kinder 
wurden in gleicher Zeit 104 Prämien gezahlt. — Weiter ist der 
(Gedanke in die Tat umgesetzt in der Schweiz. Die „Schweize- 
rische gemeinnützige Gesellschaft“ hat zu Ehren des verdienstvollen 
Hilfsschullehrers FısLer in Zürich den Albert Fisler-Fonds ge- 
stiftet. In diesem ist bestimmt, daß „Lehrmeistern, Fabrikaufsehern 
usw., denen es gelungen ist, einen schwachsinnigen Lehrling nach 
seinem Austritt aus einer Anstalt oder einer Spezialklasse zu einer 
dauernden Arbeit, mit der er seinen Lebensunterhalt verdienen 
kann, auszubilden, Prämien zu verabfolgen sind, als Auszeichnung 
für bewiesenes Geschick und bewiesene Geduld“. Je nach dem Be- 
rufe und der Dauer der Lehrzeit sollen dieselben 50—150 M. be- 
tragen. — Prämienzahlungen leistet auch der Frankfurter Für- 
sorgeverein, der im Ausschuß der „Zentrale für private Fürsorge“ 
ist. Ein früherer Druckbericht der Zentrale erkennt mit Dank an 
daß die Rothschild’sche Stiftung jährlich 2000 M. für die Abteilung 
„Kinderfürsorge* der Zentrale überwiesen hat. Dem vorhin ge- 
nannten Ausschuß wurde die Hälfte des erwähnten Betrages über- 
lassen. Durch weitere Beiträge ist die Summe noch erhöht worden. 
Einen Teil hiervon bestimmte der Ausschuß zu Prämien an Lehr- 
herren oder Dienstherrschaften, um den Eifer bei der oft mühevollen 
Ausbildung der Kinder anzuregen. — Auch in Berlin hat der 
„Fürsorgeverein für geistig zurückgebliebene Kinder“ den Gedanken 
in die Tat umgesetzt. Beispielsweise lesen wir darüber in der „Zeit- 
schrift für die Behandlung Schwachsinniger* — Jahrgang 1910, 
Nr. 2/3 — folgendes: „Mit Hilfe einer Subvention, die der Magi- 
strat gewährt, wurde es möglich, drei Meister, die schwachsinnige 
Zöglinge zu Gesellen ausbilden, zu prämiieren mit einem Betrage 
von je 200 M.“ — „Ja, in den Prämien liegt ein starker Anreiz, 
eine Anzahl hilfsbereiter Meister für die Hilfsschüler heranzu- 
ziehen. Deshalb ist ihre allgemeine Einführung nur zu empfehlen 
und zu wünschen. Die Prämien sollen nicht ein Ersatz für zu 
zahlendes Lehrgeld sein. Während das Lehrgeld vor Beginn der 
Lehrzeit vereinbart wild, sollen die Prämien nach Beendigung 
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derselben nur würdigen Meistern zuerkannt werden. Die Entschei- 
dung oder Begutachtung müßte dem Fürsorgeverein des Ortes in 
Verbindung mit dem zuständigen Innungsvorstand übertragen werden. 
Die Prämienverteilung dürfte in Lokalblättern oft bekannt gegeben 
werden, so daß der Meister neben einer materiellen, auch eine 
öffentliche Anerkennung erhält. Schließlich wirft sich noch die 
Frage auf: Wo sollen die erforderlichen Geldbeträge hierfür her- 
genommen werden? Nach den angeführten Beispielen gaben Staat, 
Wohlfahrts- und Fürsorgevereine die notwendigen Mittel her. Die 
Sache der Wohltätigkeits- und Fürsorgevereine ist schwankend, um 
hier größere bestimmte Verbindlichkeiten eingehen zu können. 
Darum wäre es entschieden die beste Lösung, wenn die verschie- 
denen deutschen Staaten dem anerkennenswerten Beispiele Sachsens 
folgen würden, und die Prämienzahlung selbst übernähmen. Der 
Staat hat doch das größte Interesse daran, daß seine Bewohner 
sachgemäß ausgebildet werden. Für ihn würden die erforderlichen 
Summen nicht allzuschwer in die Wagschale fallen.“ Richtig. Die 
Bereitstellung und Gewährung derartiger Prämien ist nicht hoch 
genug anzuschlagen. Möchten doch recht bald viele Staaten, Städte 
und Vereine den angeführten Beispielen folgen. 

Mitunter ist aber die geistige Qualifikation so geschwächt, die 
äußere Anstelligkeit und handliche Geschicklichkeit so herabge- 
mindert, daß nach der Schulentlassung nicht sogleich an eine Be- 
rufswahl gedacht werden kann, daß vielmehr erst versucht werden 
muß, zur zweckdienlichen Beschäftigung anzuleiten, arbeitsfähig zu 
machen. Zu diesem Zwecke sind neuerdings in den Vordergrund 
des Interesses fürsorgliche Maßnahmen getreten, „Arbeitslehr- 
kolonien“ genannt. Die erste derselben erstand auf Veranlassung 
einer Lehrerin, Fräulein SrerHAnıEe Horrmann, in Breslau. Er- 
öffnet wurde sie am 1. Mai 1803 in Gräbschen, in der Nähe von 
Breslau mit nur 3 Zöglingen. Bald jedoch steigerte sich die Zahl 
auf 24, 30 und noch mehr. Zuerst wurden die Knaben von einem 
erfahrenen Gärtner in Gartenarbeit (vorzugsweise Gemüsebau) unter- 
richtet. Später kam ein neuer Betrieb hinzu, die Korbmacherei. 
und ein neuer Lehrmeister wurde angestellt. Ostern 1905 waren schon 
2 Korbmacher und ein Gärtner tätig. Nebenbei erteilte Fräulein 
Horrmann den Schülern noch entsprechenden Fortbildungsschul- 
unterricht. Die ersten beträchtlichen Ausgaben bestritt die Stifterin 
aus eigenen Mitteln. Im zweiten Jahr leistete die Breslauer Schul- 
verwaltung einen Zuschuß von 500 M., die auf 1000 M. im Jahre 
1905 erhöht wurden. Außerdem garantiert die städtische Armen- 
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verwaltung für Lehrgeld und Mittagbrot pro Schüler monatlich 20 M. 
Einzelne, besonders weit entfernt wohnende Schüler sind in Pension 
genommen worden. Für diese garantiert die Stadt je 30 M. monat- 
lich. Später ist die Sache noch einen Schritt weiter gekommen. 
Durch das bereitwillige Entgegenkommen des Herrn Oberpräsidenten 
der Provinz Schlesien, des Grafen von ZEDLITZ und TRÜTZSCHLER, 
ist die Anstalt in eine Stiftung umgewandelt worden. Damit ver- 
band sich auch deren Verlegung nach Schloß Pleischwitz. Gegen- 
wärtig werden dort 51 Knaben in Korbflechterei, Weidenkultur, 
Gartenarbeit und landwirtschaftlicher Tätigkeit, sowie in Bäckerei 
beschäftigt. — Eine ähnliche Einrichtung hat nunmehr auch Frank- 
furt a. M. geschaffen durch seine Arbeitslehrkolonie und Beobach- 
tungsanstalt „Steinmühle*“. Eröffnet wurde sie 1907. Ihr Ziel ist 
gekennzeichnet, wenn es in dem Prospekte heißt: „Unsere Anstalt 
will minderbegabte und seelisch leicht abnorme, auch schwer erzieh- 
bare Knaben im schul- und fortbildungsschulpflichtigen Alter dahin 
bringen, daß dieselben den Anforderungen eines Berufslebens ge- 
recht werden können. Dies wollen wir erreichen durch Arbeitser- 
ziehung, individualisierenden Unterricht und aufmerksame körper- 
liche Pflege. Arzt und Pädagoge sollen sich bei der Erreichung 
dieses Zieles gegenseitig ergänzen. Die Beobachtungen, die während 
der Erziehungszeit gemacht werden, sollen Richtlinien für die Be- 
rufswahl und die Unterbringung der Zöglinge bieten.“ — Weiter 
darf vielleicht noch angeführt werden Duisburga.Rh. Es schreibt 
‚darüber „Hilfsschule* Nr. 11, Jahrgang 1908. „Gründung einer Ar- 
beitslehrkolonie. Die Diakonenanstalt zu Duisburg hat, durch eine 
freundliche Schenkung veranlaßt, eine neue Anstalt im Wald bei 
Bielstein (Bezirk Köln) begründen dürfen. Von einer Freundin der 
Anstalt wurde ein Teil eines Ackergutes geschenkweise angeboten. 
während der andere Teil käuflich erworben wurde, so daß dieses 
neue Besitztum aus einem Gut von ca. 80 Morgen Ackerland, 20 
Morgen Wiesen und 30 Morgen Wald besteht. Da nun öfter von 
Privaten wie von bürgerlichen und kirchlichen Gemeinden und 
Städten Anfragen bei der Direktion einlaufen, ob nicht für schwer 
erziehbare oder auch schwachbegabte heranwachsende Jünglinge 
eine Unterkunft vorhanden wäre, so hat sich die Verwaltung ent- 
schlossen, Pfleglinge dieser Art, die also wohl zur Arbeit zu er- 
ziehen sind, und die wegen ihrer geistigen Minderwertigkeit weder 
in eine Zwangs- oder Fürsorgeerziehungsanstalt noch in ein Arbeits- 
haus gehören, gegen eine geringe Entschädigung in der neu ge- 
gründeten Zweiganstalt aufzunehmen.“ — Wie aus den Darlegungen 
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erhellt, ist die Sache der „Arbeitslehrkolonien* noch neu. Aber der 
gute Kern ist nicht zu verkennen. Bei weiterer Einführung könnten 
derartige Arbeitslehrkolonien helfend einspringen und Asyle für 
vorübergehend arbeitsunfähige oder arbeitslose Zöglinge 
werden. Auch könnten sie sich mit der Zeit so ausgestalten, daß 
sie vielleicht eine Altersversorgungsanstalt, ein Alters- 
heim, ein Invalidenhaus würden. Selbstverständlich sind das 
vorerst noch fromme Wünsche, aber immerhin wichtig genug. um 
ihnen Aufmerksamkeit und Beachtung zu schenken. 

Zuletzt sei bei Betrachtung der zweiten Periode, nämlich der 
ersten Jahre nach der Schulentlassung, noch einer Tatsache gedacht 
von hohem fürsorglichen Werte, nämlich der Fortbildungs- 
schule. An der Notwendigkeit und Nützlichkeit des Fortbildungs- 
schulunterrichtes überhaupt wird niemand mehr zweifeln. Umge- 
kehrt wird aber wohl auch niemand verkennen, daß für die Schwach- 
sinnigen ein solcher Unterricht doppelt notwendig ist. Sie müssen 
in besonderen Klassen vereinigt unterrichtet werden, denn in Normal- 
klassen können sie nicht zweckdienlich gefördert und berücksichtigt 
werden. Wie sehr die Fortbildungsschulfrage in Fachkreisen inter- 
essierte, beweist unter anderem der Umstand, daß sie schon wieder- 
holt Gegenstand eingehender Besprechungen war. Bereits schon 
Ostern 1905 kam sie auf dem Verbandstag in Bremen zur Erörte- 
rung anläßlich des Vortrages von A. Scmenk-Breslau über: „Die 
Fürsorge für die aus der Hilfsschule entlassenen Kinder in unter- 
richtlicher und praktischer Beziehung.“ Ferner referierte darüber 
1907 auf dem Verbandstage in Charlottenburg Rektor Arxo Fuchs- 
Berlin. Eine der ersten Fortbildungsschulen wurde in Düssel- 
dorf geschaffen, 1902. Breslau folgte im Mai 1904 mit der Grün- 
dung von vier Schulen in verschiedenen Stadtteilen. Ferner wurde 
1904 in Altenburg i. S.-A. an die dortige Hilfsschule ein Fort- 
bildungskurs für die konfirmierten Knaben der Hilfsschule ange- 
schlossen. Andere Städte blieben nicht zurück mit ähnlichen Ein- 
richtungen. Es sei nur erinnert an Leipzig, Breslau, Mainz, Worms 
und andere mehr. Selbst in Berlin, das doch anfänglich dem Hilfs- 
schulwesen gegenüber eine abwartende Stellung einnahm, ging man 
frühzeitig schon an die Organisation einer derartigen Hilfsschule. Es 
schreibt darüber „Hilfsschule“, Nr. 6, Jahrgang 1906: „Zu gleicher 
Zeit mit der Einrichtung von acht 6klassigen Hilfsschulen im eigent- 
lichen Sinne an Stelle früherer Nebenklassen ist in Berlin Ostern 
1906 auch eine Fortbildungsschule für ehemalige Hilfsschulzöglinge 
und für schwachbegabte Jugendliche überhaupt ins Leben gerufen 
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worden, die gleich bei ihrer Gründung einen gewissen Fortschritt 
in der Fortbildungsschulfrage dadurch bezeichnete, daß sie nicht auf 
Jünglinge beschränkt blieb, sondern auch auf die schulentlassenen 
Mädchen ausgedehnt wurde. Der Unterricht findet für die Knaben 
an zwei Abenden von 6—9 Uhr, für die Mädchen an zwei Abenden 
von 5—8 Uhr statt. Ihm ist als Aufgabe gesetzt, das vorhandene 
Wissen und Können zu befestigen, die sich herausstellenden Lücken 
auszufüllen und unter sorgfältiger Berücksichtigung der Eigenart 
und des Berufes eines jeden Schülers dessen Bildung allseitig zu 
erweitern; die Zahl der Schüler einer Klasse geht nicht über 15 
hinaus. Der Besuch der Schule ist unentgeltlich. Als Unterrichts- 
fächer sind festgesetzt für die Knaben Deutsch (Lesen, Schreiben, 
gesellschaftskundliche Besprechungen), Rechnen, Zeichnen, Hand- 
arbeit. für die Mädchen Deutsch (Lesen, Schreiben, gesellschafts- 
kundliche und hauswirtschaftliche Besprechungen), Rechnen und 
weibliche Handarbeiten. Der Unterricht wird in drei aufsteigenden 
Klassen erteilt, von denen jede in einem Jahr absolviert werden 
soll. Die Eltern der die Fortbildungsschule besuchenden Jünglinge 
und jungen Mädchen bringen der Schule durchweg gutes Verständnis 
und lebhaftes Interesse entgegen. Von weither finden sich die Zög- 
linge aus der Großstadt zusammen. Von seiten der Leitung der 
Schule bemüht man sich auch, den Zöglingen geeignete Arbeits- 
gelegenheit zu vermitteln. Ein kurzer kräftiger Appell an das 
Publikum durch die Presse hat zahlreiche Angebote von Lehrlings-, 
Laufburschen-, Dienstmädchen-, Näherinnen- usw. -Stellen zur Folge 
gehabt. bei denen geduldige, rücksichtsvolle Behandlung zugesichert 
wurde. Man hat also auch die Aufgabe der Fortbildungsschule, 
Mittel- und Stützpunkte aller Fürsorgemaßnahmen für die schul- 
entlassenen Hilfsschulzöglinge zu sein, von vornherein gebührend 
ins Auge gefaßt.“ — Neben den soeben erwähnten Fortbildungs- 
schulen sucht man verschiedenerorts für Mädchen noch besondere 
fürsorgliche Aufwendungen zu machen durch Einrichtung von be- 
sonderen Haushaltuugsschulen für Schwachbegabte. Bei- 
spielsweise wird in „Hilfsschule* Nr. 4 — Jahrgang 1910 — über 
eine solche berichtet aus Berlin. Unter Aufwendung von 2000 M. 
Einrichtungskosten und unter Bewilligung von 300 M. jährlichem 
Wirtschaftsgeld richtete man im April 1908 in der Fortbildungs- 
schule für Schwachbegabte eine Haushaltungsschule ein. Es wurden 
wöchentlich zweimal vier Stunden an 16 Mädchen erteilt. Nach 
Verlauf eines Jahres mußte ein zweiter Kurs hinzutreten, so dab 
jetzt immer ein Ober- und ein Unterkurs bestehen. Dieser Haus- 
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haltungsunterricht für Schwachbeanlagte lehrt, im Gegensatz zu 
dem von Normalen, wo verschiedene Zweige getrennt gelehrt werden, 
„in einem Kurs alle Arbeiten, die in einem einfachen Haushalte 
vorkommen.“ Man beschränkt sich selbstverständlich auf das Ein- 
fachste und Notwendigste. Theorie und schriftliche Arbeiten fallen 
fort. Das Hauptgewicht wird auf praktische Betätigung gelegt. 
Die Arbeiten gliedern sich in: Ordnung halten, Reinmachen, Waschen. 
Wäsche rollen, Plätten, Einkaufen und Kochen. Letzteres ist die 
Seele des Haushaltungsunterrichts. Die Erfahrungen sollen recht 
günstige sein. Es wird darüber gesagt: „Ein verständnisvolles Ein- 
gehen auf die Eigenart, Liebe, Geduld, Nachsicht, viel Lob und 
wenig scharfer Tadel und unermüdliche Übung erziehen auch diese 
Mädchen zu brauchbaren Kräften für die Arbeit des Haushaltes.“ 
— Ähnlich steht es auch in Breslau. Es gibt da bei den Haus- 
haltungsschulen für Mädchen eine besondere Organisation für schul- 
entlassene schwachbefähigte Mädcheu. Unterricht wird erteilt im 
Kochen, Aufwaschen, Plätten, Flicken und Maschinennähen. „Nach 
etwa einem Jahre können,“ so schreibt „Hilfsschule“, Nr. 12 — 
Jahrgang 1910 — „die für den Haushalt vorgebildeten Mädchen 
getrost in einen Dienst geschickt werden.“ — Wie aus den Aus- 
führungen ersichtlich, sind die Fortbildungsschuleinrichtungen, 
welcher Art sie auch sein mögen, von hohem fürsorglichem Werte. 
Sie sind ein gutes Mittel, den Lebensgang und das Schicksal der 
einzelnen zu beobachten und zu beeinflussen. 

Recht wichtig und bedeutungsvoll sind schließlich auch die 
fürsorglichen Bestrebungen der dritten Periode, welche sich also 
erstrecken auf den späteren Lebensgang. 

Vor allen Dingen sei erwähnt die Fürsorge zum Schutze im 
Militärdienst. Schon seit vielen Jahren kannte man die Ge- 
fahren und Mängel, welche mit der Einstellung von Hilfsschülern, 
von geistig Minderwertigen verbunden waren. Unablässig war man 
darum tätig, diesbezüglich Abhilfe zu schaffen. Man wollte, wie 
Dr. Stier auf dem Verbandstage in Charlottenburg sich ausdrückte, 
die Armee schützen vor den geistig Minderwertigen, aber auch 
Schutz gewähren den armen geistig Minderwertigen vor der Armee. 
In erfreulicher Weise waren die Bemühungen insofern von Erfolg 
gekrönt, als das Kriegsministerium am 20. Oktober 1906 eine wich- 
tige Verfügung erließ über „Endgültige Entscheidungen über das 
Militärverhältnis der ehemaligen Hilfsschüler“. Sie lautet: 

„Unser Erlaß vom 8. Juni 1898 verfolgt unter anderem den 
Zweck, zu verhüten. daß Militärpflichtige zum aktiven Dienst aus- 
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gehoben werden, bei welchen ein solcher Grad von geistiger Be- 
schränktheit vorliegt, daß er die Ausbildung oder die Ausübung 
des militärischen Dienstes verhindert. Zur möglichst frühzeitigen 
Ermittlung solcher Leute halten wir es für zweckmäßig, künftig 
die Einrichtung von Schulen für schwachbegabte Kinder — sogen. 
„Hilfsschulen“ — welche im letzten Jahrzehnt wesentlich vermehrt 
worden sind, für die Entscheidungen über Militärpflichtige nutzbar 
zu machen. Der Herr Minister der geistlichen usw. Angelegenheiten 
hat auf unser Ersuchen, um den Zivilvorsitzenden der Ersatz- 
kommissionen die Feststellung solcher ehemaliger „Hilfsschüler“ zu 
erleichtern, Anordnungen dahin getroffen, daß in denjenigen Be- 
zirken, in denen sich bereits derartige Hilfsschulen befinden, deren 
Leiter jährlich ein namentliches Verzeichnis der aus ihren Schulen 
entlassenen Hilfsschüler unter Beifügung von Abgangszeugnissen, 
sowie von sonstigen ihnen geeignet erscheinenden Beurteilungen 
(ärztlichen Zeugnissen usw.) dem zur Führung der Rekrutierungs- 
stammrollen verpflichteten Vorsteher der Gemeinde zu übermitteln, 
der sie an den Zivilvorsitzenden der für den Ort der Schule zu- 
ständigen Ersatzkommission einzusenden hat. 

Hierzu bestimmen wir folgendes: 

1. Die Zivilvorsitzenden der Ersatzkommissionen haben das 
ihnen zugehende Material nach den Geburtsorten der be- 
treffenden Schüler zu sichten und dasjenige für Schüler, die 
außerhalb des Bezirkes geboren sind, den zuständigen Zivil- 
vorsitzenden zuzustellen. 

2. Die Zivilvorsitzenden der Ersatzkommissionen, welchen die 
Entscheidung über die Aufbewahrung des Materials, sowie 
über Anlegung einer besonderen Kontrolliste bis zum Ein- 
tritt der Betreffenden in das militärpflichtige Alter über- 
lassen wird, haben dafür Sorge zu tragen, daß ein dies- 
bezüglicher Vermerk in die Rekrutierungsstammrolle, alpha- 
betische und Vorstellungsliste vorgenommen wird. Gelangen 
ehemalige Hilfsschüler zar Musterung oder Aushebung, so 
sind sämtliche von dem Schulvorstande über den Vorzu- 
stellenden zu erhaltenden Vorgänge dem zum Ersatzgeschäft 
kommandierten Sanitätsoffizier zur Einsicht vorzulegen. 

3. Gehen auf Grund des $$ 49, 1 und 86, 1 W.-O. bei dem 
Zivilvorsitzenden der Ersatzkommission des Geburtsortes 
Mitteilungen über Aushebung oder Einstellung von Mann- 
schaften ein, so ist bei Berichtigung der Grundlisten zu 
prüfen, ob in diesen etwa ein Vermerk über den früheren 
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Aufenthalt des Betreffenden in einer Hilfsschule vorhanden 
ist. Zutreffendenfalls ist eine entsprechende Nachricht unter 
Beifügung etwaiger Vorgänge dem Truppenteil, bei welchem 
die Einstellung erfolgt ist, zuzustellen. 

4. Wird ein eingestellter Mann, über welchen eine Mitteilung 
nach Ziffer 3 dem Truppenteil zugegangen ist, als dienst- 
unbrauchbar zur Disposition der Ersatzbehörden entlassen, 
so hat der Truppenteil die ihm von dem Zivilvorsitzenden 
zugestellten Vorgänge dem Überweisungsnationale beizufügen. 


Bemerkt wird noch ausdrücklich, daß durch die frühere Zuge- 
hörigkeit eines Militärpflichtigen zu einer „Hilfsschule“ noch keines- 
wegs von vornherein seine Untauglichkeit zum Heeresdienst als 
erwiesen angesehen werden darf. Es muß vielmehr auch fernerhin 
der jedesmaligen Prüfung (erforderlichenfalls in Verbindung mit 
eingehender Beobachtung) von Fall zu Fall der zur Beurteilung 
über die Tauglichkeit berufenen Organe überlassen bleiben, ob ein 
ehemaliger „Hilfsschüler“ als tauglich zu erachten ist oder nicht. 

Wir ersuchen hiernach die Truppenteile und Ersatzbehörden 
mit entsprechender Anweisung versehen zu wollen. 

Ich, der Kriegsminister, bemerke noch, daß ich die Einführung 
einer gleichen Maßnahme in den Bundesstaaten bei dem Herrn 
Reichskanzler anregen werde.“ 


Das ist auch bald darauf in den verschiedensten deutschen 
Staaten erfolgt. In Preußen speziell erließ darüber schon am 
7. November 1906 der Minister der geistlichen, Unterrichts- und 
Medizinalangelegenheiten folgende Verfügung: 

„Im Einvernehmen mit dem Herrn Kriegsminister und dem 

Herrn Minister des Innern veranlasse ich die Königliche Re- 
gierung, die Leiter der Hilfsschulen anzuweisen, daß sie jähr- 
lich ein Verzeichnis der aus ihren Schulen nach beendigter 
Schulpflicht entlassenen Scfüler unter Beifügung von Abgangs- 
zeugnissen, sowie von sonst ihnen geeignet erscheinenden Be- 
urteilungen (ärztlichen Zeugnissen usw.) an die Gemeinde- 
vorsteher, die zu der Anlegung der Rekrutierungsstammrollen 
verpflichtet sind, zwecks Übermittlung an den Zivilvorsitzen- 
den der Ersatzkommission einsenden.“ 

Sicher überaus segensreich haben bislang schon die besagten 
Verfügungen gewirkt, und sicher werden sie auch fernerhin viel 
dazu beitragen, den Hilfsschülern entsprechenden Schutz zu gewähren 
im Militärdienst. 
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Zweitens sei jetzt gedacht derjenigen fürsorglichen Bestrebungen, 
welche darauf hinausgehen, den Hilfsschülern zweckdienlichen 
Schutz zu gewähren in der Rechtspflege. Es dürfte nicht 
notwendig erscheinen, über die Berechtigung dieser Forderung sich 
noch weiter zu verbreiten. Ist doch in den letzten Jahren des 
öfteren in ausführlicher Weise in Fachschriften und Tageszeitungen 
darauf hingewiesen worden. Betont sei nur, daß man schon geraume 
Zeit bei maßgebender Behörde vorstellig geworden ist darin Ab- 
hilfe zu schaffen. In der Tat scheinen mir auch die Bemühungen 
von gutem Erfolge gekrönt zu sein, denn der Vorentwurf zum neuen 
Deutschen Strafgesetzbuch enthält im $ 63 einen neuen wichtigen 
Absatz, wonach die „verminderte“ Zurechnungsfähigkeit als gesetz- 
licher Strafmilderungsgrund eingeführt wird. „Hilfsschule“ Nr. 9 
sagt darüber: „Die Aufnahme gerade dieses Absatzes in den Ent- 
wurf kann uns mit hoher Genugtuung erfüllen; denn das, was wir 
als die berufenen Anwälte unserer „Hilfsschüler“ seit vielen Jahren 
mit allem Nachdruck erstrebt haben, die Berücksichtigung der 
geistigen Minderwertigkeit als gesetzlichen Strafmilderungsgrund, 
soll im zukünftigen Strafgesetz zur Tatsache werden. Steter Tropfen 
hat auch hier den Stein gehöhlt.“ — Äußerst wichtig zum Schutze 
der Hilfsschüler in der Rechtspflege ist anerkannterweise auch die 
Heranziehung der von den Hilfsschulen geführten 
Personalakten von seiten der Justizbehörden. Darüber hat nun 
der Justizminister unterm 11. November 1910 eine hochwichtige 
Verfügung erlassen. Sie lautet: 

„In den letzten Jahrzehnten sind in immer größerer Zahl für 
schwachbegabte Kinder besondere Schulen, sog. Hilfsschulen er- 
richtet worden. Diese Schulen führen über ihre zumeist geistig 
minderwertigen Zöglinge Personalakten (Personalbogen), aus denen 
Art und Grad der bei ihnen beobachteten geistigen Defekte er- 
sichtlich sind. Da geistig Minderwertige erfahrungsgemäß straf- 
bare Handlungen häufig begehen und die Beurteilung ihrer Zu- 
rechnungsfähigkeit und ihrer Strafwürdigkeit im Strafverfahren 
nicht selten erhebliche Schwierigkeiten bereitet, ‚weise ich darauf 
hin, daß bei geistig minderwertigen Tätern, die eine Hilfsschule 
besucht haben, die dort über sie geführten Personalakten in der 
Regel Angaben enthalten, die für die Entscheidung der bezeichneten 
Fragen von Wichtigkeit sein können, und daß deshalb in solchen 
Fällen die Heranziehung dieser Akten geboten erscheint. Der Herr 
Minister der geistlichen, Unterrichts- und Medizinalangelegenheiten 
wird die Schulaufsichtsbehörden anweisen, zu veranlassen, daß die 
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Hilfsschulen ihre Personalakten (Personalbogen) den Staatsanwalt- 
schaften und Gerichten auf Erfordern zur Verfügung stellen. Darüber, 
ob eine Person eine Hilfsschule besucht hat, ist die Gemeinde- 
behörde ihres Geburtsortes Auskunft zu geben in der Lage. Da der 
Polizeibehörde des Aufenthaltsortes diese Tatsache meist nicht be- 
kannt ist und die früheren Hilfsschüler sie häufig zu verheimlichen 
bestrebt sind, ist da, wo die Möglichkeit vorliegt, daß der Täter, 
dessen Geisteszustand zweifelhaft ist, eine solche Schule besucht hat, 
eine entsprechende Anfrage an die bezeichnete Gemeindebehörde zu 
richten.“ 

Zum Schluß sei noch einer fürsorglichen Maßnahme Erwähnung 
getan, welche überaus segensreich zu wirken berufen ist, die Ein- 
richtung von „Fürsorgevereinen“ Wie überall, so ist auch 
in der Schwachsinnigenfürsorge der Einzelne zu schwach, um Er- 
sprießliches leisten zu können; die Gesamtheit muß sich dafür 
interessieren, muß unterstützend eingreifen und mithelfen. In der 
richtigen Erkenntnis dieser Tatsache haben sich darum schon ver- 
schiedenerorts „Fürsorgevereine“ gebildet, sich speziell dem edlen 
Werke widmend. Die Mitglieder setzen sich zusammen aus Lehrern. 
Ärzten, Geistlichen, Juristen, Verwaltungsbeamten, Fabrikherren usw., 
kurzum aus allen, welche ein warmschlagendes Herz für das bittere 
Los der armen Geistesschwachen haben. Sie wollen ihnen bei der 
Berufswahl mit Rat und Tat zur Seite stehen, in allen Lebenslagen 
und Nöten treue Berater sein, ihre Not lindern helfen, ihnen in 
Rechtssachen Ratschläge geben u. a. mehr. Solche Vereine be- 
stehen schon geraume Zeit in Berlin, Breslau, Brüssel, Frankfurt a. M., 
Königsberg, Köln, Leipzig. Betrachten wir einmal den einen oder 
den anderen mit seinen Aufgaben und Erfolgen z. B. den „Er- 
ziehungs- und Fürsorgeverein für geistig zurück- 
gebliebene Kinder“ in Berlin. Nach den Satzungen ist sein 
Ziel, „Interesse und Verständnis für die Ausbildung und Erziehung 
der geistig zurückgebliebenen (schwachsinnigen) Kinder zu wecken 
und zu beleben und an der geistigen, leiblichen, sittlichen und wirt- 
schaftlichen Förderung dieser Minderjährigen mitzuwirken.“ „Das 
erstere will er“, wie die „Hilfsschule“ Nr. 1 schreibt, erreichen durch 
Vorträge und Diskussionen, durch Besprechung der einschlägigen 
Literatur und behördlicher Verordnungen und Erlasse, durch wissen- 
schaftliche Bearbeitung des vorliegenden Gebietes, Erörterungen in 
Fachschriften und in der Tagespresse, durch Besuch von Muster- 
stätten und durch Errichtung einer Zentral- und Auskunftsstelle. 
Die praktische Fürsorgetätigkeit des Vereins geht dahin, Sorge zu 
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tragen für ausreichende Pflege, Nahrung und Kleidung der Kinder, 
für Einrichtung von Kinderheimen, Horten und Ferienkolonien, im 
Bedarfsfalle für Unterbringung in Privat- oder Anstaltspflege, für 
rechtzeitige Überweisung an die geeigneten Lehr- and Erziehungs- 
anstalten, für Einsetzung von Pflegern zu stetiger Uberwachung 
der Kinder und für Bildung von Erziehungsausschüssen an den 
beteiligten Gemeindeschulen. Daneben will der Verein den Schul- 
entlassenen bei der Berufswahl beratend zur Hand gehen, ihnen 
geeignete Lehrherren und Arbeitgeber nachweisen, die Fürsorge für 
diejenigen Schulentlassenen übernehmen, die keinen Familienanschluß 
am Orte haben, Fortbildungskurse, Lehrlingsabende, Lehrlings- und 
Mädchenheime einrichten, Bedürftigen Mittel zu einer ausreichenden 
Ausbildung verschaffen und überhaupt in besonderen Notlagen und 
Gefahren des Lebens Beistand gewähren. Innerhalb des Vereins 
besteht eine soziale und pädagogische Sektion mit je einem be- 
sonderen Vorstand; daneben wird die Bildung einer medizinischen 
und einer juristischen Kommission geplant.“ Wie der Verein seinen 
Aufgaben gerecht zu werden versucht, wie er in der Tat eine über- 
aus segensreiche Wirksamkeit entfalten kann, das möge nur aus 
einem Beispiel hervorgehen, wenn der letztjährige Jahres- 
bericht auszugsweise herangezogen wird, in dem es unter anderem 
in der „Zeitschrift für die Beh. Schwachs.“* Nr. 2/3 — 1910 heißt: 
„Unter dem Vorsitz des Stadtschulrates Dr. FıscHer hat der Vor- 
stand unter Assistenz eines fachmännischen Beirates, dem 34 Damen 
und Herren der verschiedensten Berufsstände angehören, Interesse 
und Verständnis für die Ausbildung und Erziehung der geistig 
zurückgebliebenen Kinder zu wecken und zu beleben verstanden, 
sowie an der geistigen, leiblichen und wirtschaftlichen Förderung 
dieser Minderjährigen segensreich gewirkt. Die schwebenden Pro- 
bleme aus dem Gebiet des Erziehungs- und Unterrichtswesens sind 
in der pädagogischen Kommission, die unter dem Vorsitz des Rektors 
ARNO Fucas arbeitet, eingehend behandelt werden. Wir heben 
folgende Themen hervor: Bericht über den Verbandstag in Meiningen, 
Werkunterricht in der Hilfsschule, das gestaltende Nähen, Neu- 
erscheinungen in der Hilfsschulliteratur. Die Vereinsbibliothek hat 
für 50 Mark Neuanschaffungen vorgenommen. Ein Besuch des 
Wilhelmstiftes in Potsdam, einer umfangreichen Anstalt für Epi- 
leptische, Idiotische und Fürsorgezöglinge, verdient besonders hervor- 
gehoben zu werden. Die soziale Kommission hat für Nahrung und 
Kleidung schwachsinniger Kinder 433,56 Mark verausgabt. Unter 
Leitung von Rektor ScHwERMER wurde mit schwachsinnigen Kindern 
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eine mehrtägige Wanderfahrt nach dem Spreewald veranstaltet. 
Der Verein hat 3 Ferienkolonien für Schwachsinnige ausrüsten 
können. Außerdem wurden 22 Mädchen für mehrere Wochen unter 
fachkundiger Aufsicht an die See geschickt. 4 Knabenhorte unter- 
hält der Verein. Es wurde möglich, drei Meister, die schwachsinnige 
Zöglinge zu Gesellen ausbilden, zu prämiieren mit je 200 Mark. 
Aus der Fortbildungsschule unternahmen 14 Zöglinge eine 2tägige 
Wanderfahrt nach Swinemünde und Stettin.“ — Im gleichen Jahre, 
also auch 1903, wurde in Breslau eine ähnliche Vereinigung ins 
Leben gerufen unter dem Titel: „Vereinigung zur Fürsorge 
für ehemalige Hilfsschüler“. Sie stellt sich zur Aufgabe. 
„im Anschluß an die Tätigkeit der Hilfsschule den aus derselben 
austretenden Zöglingen den nützlichen Gebrauch ihrer Kräfte in 
einer ihren Fähigkeiten entsprechenden Weise zu ermöglichen und 
sie durch Gewährung des ihnen notwendigen Schutzes und Bei- 
standes zur sozialen Lebensführung zu befähigen, sie insbesondere 
gegen die Gefahren des öffentlichen Lebens: Arbeitslosigkeit, Aus- 
beutung, Prostitution, kriminellen Verfall usw. zu schützen“. Die 
Vereinigung hat zahlreiche Mitglieder aus dem Lehrerstande, aber 
auch aus anderen Kreisen gefunden. Als Organe der Fürsorge 
werden von der Vereinigung Pfleger und Pflegerinnen bestellt. 
„Diese haben die Pflicht, mit ihren Pfleglingen in ständiger Ver- 
bindung zu bleiben, sich bezüglich ihrer Lebensverhältnisse auf 
dem Laufenden zu erhalten und ihnen jeden notwendigen Beistand 
zuteil werden zu lassen.“ 

Nicht minder tätig war man in Königsberg. Die Tätigkeit 
des dortigen „Fürsorgevereins“ erstreckt sich sowohl auf schul- 
pflichtige, als auch auf schulentlassene Zöglinge. Bezüglich der 
ersteren besagt $3 der Statuten: „Die Fürsorge für die noch schul- 
pflichtigen Schwachsinnigen soll u. a. bestehen: a) In der möglichst 
frühen Überweisung an die Hilfsschule. b) In der Ermöglichung 
einer besseren Pflege der Zöglinge zur Unterstützung der Schul- 
zwecke, besonders in der Errichtung eines Kinderheims (Tagesaufent- 
halt mit Beköstigung) und einer besonderen Ferienpflege“. Bezüg- 
lich der anderen Gruppe fordert ein weiterer Paragraph: „Die Für- 
sorge für die schulentlassenen Knaben und Mädchen hat u. a. zu 
bestehen: a) In der Ausbildung der Kinder zu einem prak- 
tischen Berufe, wozu wirtschaftlich tüchtige, sittlich einwand- 
freie Lehrmeister, Dienstherrschaften, Pfleger aufgesucht werden. 
b) In der fortgesetzten Überwachung und Erziehung der Kinder. 
c) In der Gewährung von Beistand in Notlagen, sowie in der Ge- 
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währung von Schutz gegen die Gefahren der krankhaften Beanla- 
gung und gegen die des öffentlichen Lebens (Verwahrlosung, akute 
Seelenstörungen, Alkohol, Prostitution, Ausbeutung, Konflikte mit 
Behörden. d) In der Unterbringung der dieser Maßnalıme bedürf- 
tigen Kinder in passenden Pflegestellen, je nach Lage des Falles in 
Privat- oder Anstaltspflege.*“ —- Am 5. November 1907 bildete sich 
unter dem Vorsitz des Vizeadmirals z. D. OLDEKOPP in Hannover 
ein „Fürsorgeverein für geistig zurückgebliebene Kinder“. Nach 
seinen Satzungen schwebt demselben folgendes dreifache Ziel vor. 
Erstens will er unbemittelten Eltern Beihilfe gewähren für die 
zweckmäßige Ausbildung ihrer schwachbefähigten Kinder. Ferner 
will er, die nötigen Mittel vorausgesetzt, neue Heilpädagogien be- 
gründen oder schon bestehende übernehmen. Und drittens ist er 
bestrebt, schulentlassenen Zöglingen passende Lehr- und Arbeits- 
stellen zu vermitteln, Pfleger zu bestellen und Fortbildungskurse 
einzurichten. — Neuerdings wird auch aus Elberfeld über ein 
diesbezügliches Vorgehen berichtet. Auf Anregung des bekannten 
Schulrates a. D. Dr. BoopstEin hat sich daselbst ein „Fürsorge- und 
Schutzverein für Schwachsinnige aller Grade“ gebildet. Zweck des- 
selben ist, Interesse und Verständnis für die Ausbildung und Er- 
ziehung der schwachbefähigten Minderjährigen zu wecken und zu 
beleben und an ihrer geistigen, leiblichen, sittlichen und wirtschaft- 
lichen Fürsorge zu arbeiten. Als Organe der Fürsorge werden 
ehrenamtliche Fürsorger und Fürsorgerinnen ernannt, welche den 
Pflegling überwachen und die Umgebung derselben zu beraten haben. 

Wie überaus segensreich ein solcher Verein wirken kann, wie 
dankbar sein Arbeitsfeld ist, und wie vielseitig seine Tätigkeits- 
gebiete sein können, das beweist unter anderem auch die Fürsorge- 
tätigkeit für Hilfsschüler, wie sie in Frankfurt a.M. geübt wird. 
Als Zweig der „Zentrale für private Fürsorge“ hat der Verein 
„Kinderschutz“ sich dieser Sache gewidmet. Unter anderen 
fürsorglichen Maßnahmen hat er sich ganz besonders zur Aufgabe 
gemacht, den schulentlassenen Hilfsschülern mit Rat und Tat zur 
Seite zu stehen bei der Auswahl eines Berufes, mithin eines der 
kritischsten Punkte in der Schwachsinnigenfürsorge überhaupt. 
Äußerst interessant sind die Ausführungen, welche der Vorsitzende 
des Vereins „Kinderschutz“, KARL F. STIEBEL, jetzt in der „Hilfs- 
schule“ Nr. 1 — Jahrgang 1911 — macht unter der Überschrift 
„Acht Jahre Arbeit an schulentlassenen Hilfsschülern“. Es wird 
darin zunächst gesagt, wie gesucht wird schon vor der Schulent- 
lassung, daß die Mitarbeiter des Vereins die Kinder und ihre Ver- 
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hältnisse kennen lernen durch häusliche Besuche bei den Eltern. 
durch gelegentliche Konferenzen mit den Rektoren und Klassen- 
lehrern, dem Schularzte der Hilfsschule u.a. m. Die Mitarbeiter 
wohnen ferner der „Berufswahlbesprechung“ bei, welche zwischen 
Lehrerkollegium und Eltern stattfindet. Weiter werden dann vom 
Verein die vorgeschlagenen Lehr- und Dienststellen geprüft, die 
Lehrverträge revidiert und verbessert. Auch werden aus einem 
Stiftungsfonds Kleider, Schuhe, Werkzeuge usw. angeschafft, sowie 
den Meistern ab und zu Prämien ausgezahlt. Unwillkürlich drängt 
sich da einem jeden die Frage auf: Und welches sind die Erfolge 
einer solch weitgehenden Fürsorge? Fürwahr, gute. Heißt es doch 
in den weiteren Ausführungen, daß der Ausgang „erfreulich“ ge- 
wesen ist bei 54 Proz. (Knaben 51,75 Proz., Mädchen 55,5 Proz.), 
„unerfreulich“ bei 30 Proz. (Knaben 28,25 Proz., Mädchen 32 Proz.), 
„zweifelhaft“ bei 7 Proz. (Knaben 9,25 Proz., Mädchen 4,5 Proz.) 
„unkontrolliert“ bei 9 Proz. (Knaben 10,75 Proz., Mädchen 8 Proz.). 
Unstreitig richtig ist, wenn weiter gesagt wird, „daß ohne oder mit 
weniger intensiver Schutzaufsicht ein erheblich größerer Prozentsatz 
der Kinder der Verwahrlosung anheim gefallen wäre.“ Freiwillige 
Helfer und Helferinnen unterstützen den Verein mit großem Eifer 
in der Beratung der Eltern und der Beaufsichtigung der Kinder. 
Die Kinder werden in regelmäßigen Zwischenräumen zu Hause oder 
in den Stellen besucht. Oft kommen auch die Eltern oder die 
Kinder selbst auf das Bureau. Gelegentlich macht auch die Schule 
aufmerksam, wenn Grund zum Eingreifen vorliegt. Angesichts solch 
erfreulicher Tatsachen, solch schöner Erfolge, darf man sich mit 
Recht dem Wunsche anschließen, den der Vorsitzende des Vereins 
zum Schluß der besagten Arbeit zum Ausdruck bringt, wenn er 
sagt, „daß die nunmehr bewährte Schutzaufsicht auch anderen 
Städten, die sie noch nicht haben, empfohlen werden kann.“ 

Noch manche Stadt könnte in dieser Beziehung lobend erwähnt 
werden. Gibt es doch allüberall noch edle Menschen, noch warme 
Herzen, die es sich angelegen sein lassen, armen schwachsinnigen 
Geschöpfen nach Möglichkeit zu helfen. Möchte ihre Zahl stetig 
wachsen und noch recht viele Städte Veranlassung nehmen, Für- 
sorgevereine, wie sie zuletzt geschildert wurden, ins Leben zu rufen. 

Überblicken wir am Schluß der Darlegungen noch einmal kurz 
die ganze Frage, betrachten wir die verschiedenen Fürsorgetätig- 
keiten, so muß umunwunden zugestanden werden, daß es ein Thema 
von weittragender Bedeutung. ist, dem ernstere Beachtung gebührt. 
Die dafür aufgewendeten Kräfte tragen reichlich Zinsen. Der Ein- 
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zelne, Familie, Gemeinde und Staat haben davon großen Nutzen. 
Gar viele von den in Frage stehenden Kindern können der mensch- 
lichen Gesellschaft dienst- und nutzbar gemacht werden durch 
zweckdienliche Fürsorge, ansonst sie dem Staate, der Gemeinde zur 
Last fallen. Fürwahr, Orro Ernst hat recht, wenn er in dieser 
Beziehung in seinem Gedichte „Vor dem Zuchthause* sagt: 


„Die ihr das Haupt so frei zum Himmel hebt, vergeßt mir 
nicht in eurem guten Herzen, daß hinter diesen grauen Kerker- 
mauern ein redlich Teil von eurer Sünde wohnt, und laßt in 
eurem Innern widerhallen den wilden Schmerzensschrei der 
hier Begrabenen, an deren Fuß die schwere Kette klirrt und 
die verdammt sind — auch um eure Schuld.“ 


t 
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Heilpädagogische Technik und Wertarbeit. 


Von 
Dr. L. Cron, „Jugendheim Heidelberg“. 


Mit 5 Textfiguren. 


Die heilpädagogische Praxis muß sich gründen auf ein breites 
theoretisches Studium und auf das spezielle Studium des patho- 
logischen Einzelfalles. Sie kann nicht ihre Maßnahmen fertig aus 
der Theorie der Pädagogik oder der Medizin beziehen wollen, 
sondern sie muß sie, mehr vergewissert als geleitet von theoretischen 
Erwägungen, von Fall zu Fall selber schaffen. Wir kennen also 
nicht wie die allgemeine Pädagogik eine systematische Theorie mit 
daraus abgeleitetem methodischem Regelwerk unseres Faches, und 
Versuche nach dieser Seite werden sich stets als problematisch er- 
weisen, sobald ihre theoretischen Aufdeckungen praktisch auf den 
Einzelfall angewendet werden sollen. 

Trotzdem ist unsere Technik keineswegs regellos. Ihre Regeln 
liegen aber enger um den Kernpunkt aller Erziehung, die Absicht 
der Willenskultur, und sie muß für jede einzelne ihrer Regeln zu- 
rückgreifen auf denselben. Mit anderen Worten: sie leitet ihre 
Regeln mangels der Möglichkeit allgemeiner umfassender Erfahrungen 
unmittelhar aus ihrem Grundprinzipe ab, während in der Praxis an 
Normalen die dort sehr wohl möglichen Sätze abstrahierter Theorie 
sich so sehr zwischen Prinzip und Einzelfall schieben können, daß 
in der Praxis ein Zurückdenken auf das Prinzip keineswegs allent- 
halben erforderlich ist und sehr häufig auch gar nicht zu den täg- 
lich empfundenen Pflichten gehört. 

Man kann mir demgegenüber entgegenhalten, daß die übliche 
Arbeitsweise der Hilfsschulen und der heilpädagogischen „Anstalten“, 
durch welche beiden zurzeit die heilpädagogische Praxis vertreten 
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ist, sich in der Regel nicht so sehr von derjenigen der übrigen 
Schulen unterscheidet, ja daß die maßgebenden Organisationen der 
öffentlichen unter diesen beiden selber einer Festlegung der Unter- 
weisung zustreben, die vom Standpunkte einer Individualpädagogik 
eher ein Rückschritt denn ein Fortschritt sein wird. Dieser Ein- 
wurf würde vollkommen zutreffen, aber nichts gegen unsere Auf- 
stellung beweisen, welche alles Stoffplan- und Regelwerk ablehnt, 
soweit es nicht unmittelbar vom Einzelbedürfnisse des Schülers 
diktiert ist. Wie sich die heilpädagogische Arbeit zurzeit in den 
Hilfsschulen noch darstellt, ist sie das Ergebnis eines Kompromisses, 
das in starker Rücksicht auf die Herleitung unserer Hilfsschulen 
aus den Normalschulen für seine heilpädagogische Seite noch nicht 
allzuviel Spielraum bietet. Besser gestellt sind nach dieser Seite 
die privaten und zum Teil auch die staatlichen „Anstalten“, die 
mit Vertiefung in die spezielle Aufgabe geleitet werden. Auch sie 
sind den Verhältnissen Rücksichten schuldig und werden es immer 
bleiben, aber sie könnnn doch, wenn sie wollen, ihr heilpädagogisches 
Werk mehr als jede andere Institution vom Grunde auf anlegen. 

Und dieser Grund ist im letzten die Willenserziehung. Ich 
spreche ja physiologisch nicht korrekt, wenn ich unseren heil- 
pädagogischen Angelpunkt mit diesem Worte bezeichne, aber ich 
decke damit die wichtigsten Momente der Praxis, von deren Technik 
ich hier sprechen will. Und um hier gleich in aller Kürze den 
Weg zu bestimmen: kein Wille ohne Erfahrung. 

Es gab eine nicht sehr fern liegende Zeit, welche im Übermaße 
die Möglichkeit und den Wert „formaler“ Schulung betonte. Wir 
verkennen auch heute und in der Heilpädagogik nicht das Wenige, 
was an diesem Glanzstücke der Schultechnik echtes ist, aber es 
ist eben doch nur wenig, und die es für viel halten, sind durch 
ihre eigene Beanlagung, die sie unterschätzen, und nicht durch die 
„formale Bildung“, die sie zufällig genossen haben, zu dem sie 
gewiß mit Recht erfreuenden geistigen Gewinne gekommen. Wäre 
es anders, müßte der Segen der formalen Schulung, die allgemein 
als vorzugsweise abstrakt logisches Bemühen galt und in einen 
gewissen Gegensatz zum Erfahrungsleben gestellt wurde, ein viel 
allgemeinerer und sichtlicherer sein, als er es in der Tat ist. Er- 
fahrung erst macht das psychische Leben persönlich, Erfahrung 
kommt aus Bewegung und treibt zur Bewegung, und je realer die 
Erfahrung ist, um so lebensbrauchbarer wird der Trieb zur Handlung, 
der unter dem Urteile der Vernunft zum Willen wird, sich gestalten. 

Man mag dieses Kriterium der Lebensbrauchbarkeit als in eine 
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Bestimmung über den Willen an sich nicht hineingehöriges ver- 
werfen, aber in der Erziehung verzichte ich auf keinen Fall darauf, 
und ich bedaure, daß eine so lebensvoll anmutende Institution wie 
diejenige unseres Knabenhandfertigkeits-Unterrichtes ihre Wider- 
sacher schlagen will mit Berufung auf den formalbildenden Wert 
der Handbetätigung, statt sich treu und schlicht an die realen 
Lebensinteressen zu halten. Ich halte auch das Zugeständnis, das 
selbst die Hersart abgeneigten Richtungen der Pädagogik dem 
Hergarr'schen Systeme machten, indem sie der reinen Vorstellungs- 
arbeit hervorragende willensbildende Kraft zuschrieben, im Prinzipe 
für falsch und der geistigen Naturgeschichte des Menschen zuwider- 
laufend. Es mag ja Gehirne geben, in denen die Vorstellung allein 
den Willen und sein Umsetzen in die Tat begründet; für die Norm 
halte ich es aber nicht. Ich sehe vor allem nicht ein, was für einen 
Sinn der die Vorstellungssumme oft weit überragende Komplex anderer 
Regungen von der Gefühlsseite her überhaupt im geistigen Be- 
wegungsorganismus haben sollte, wenn er nicht seinen Beitrag 
lieferte zum Wichtigsten, was geistig überhaupt in uns vorgehen 
kann, und der Gedanke eines Willens etwa ohne jede Regung des 
Arbeitsgefühles erscheint mir geradezu dekadent. Und so oft ich auch 
Regungen des Willens zu analysieren versuche, komme ich doch 
immer wieder zu dem Schlusse, daß in den Werdejahren das willen- 
schaffende Interesse weit weniger aus der Vorstellung als aus den 
überaus mannigfaltigen Regungen des Gefühles entspringt. Am 
allerwenigsten aber ist die herrschende Unklarheit über das Wesen 
des Gefühles ein Grund, das Gefühlsleben so gering einzuschätzen 
unter den Faktoren der geistigen Entwicklung, wie es vielfach unter 
dem Anscheine der Wissenschaftlichkeit geschieht. Selbst intellek- 
tuelle Elemente, die noch keineswegs zu derjenigen verstandes- 
mäßigen Klarheit gediehen sind, die korrekterweise für die Be- 
gründung des Willens aus dem Vorstellungsleben unerläßlich er- 
scheinen müßte, springen oft rein aus Gründen des Empfindens 
geradezu instinktmäßig in die Willenssphäre über und werden aktiv. 
Das heißt für die Praxis: Wir sind in der Willenserziehung keines- 
wegs an die restlose Aufarbeitung des Begrifflichen gebunden. 
Und nun zeigt sich uns das Naturbild geistigen Wachstums: 
Indem der Wille, einerlei aus welcher Form der Anregung, zur 
Betätigung wird, schafft er fortgesetzt Eindrücke für den Aufbau 
des Intellektes wie des gefühlsmäßigen Empfindens, von denen die 
ersteren die unverkennbare Neigung zur Vorherrschaft und zum 
Verharren zeigen, weil jede Wiederholung derselben oder ähnlicher 
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Elemente eine Verstärkung, eine Ablaufserleichterung oder eine 
Korrektur mit sich bringt, indes das Gefühl, je mehr es in seiner 
Rolle als treibendes Moment zurücktreten kann, im Mechanismus 
des Geschehens an Kraft zu verlieren pflegt. Das erfahrungsmäßig 
bestehende Überwiegen der Gefühlsmomente wird also wieder aus- 
geglichen durch ihre Hinfälligkeit. 

Was sich hier im Einzelfalle der Entwicklung und gewisser- 
maßen im Entwicklungsaugenblicke uns zeigt, hat eine genaue 
Parallele in der Geschichte des Gefühlslebens im Laufe der Lebens- 
dauer des menschlichen Individuums. Während in späten Jahren 
die Denkseite unseres Wesens noch klar und rüstig zu sein pflegt. 
ist fast ausnahmslos die Gefühlsseite bis auf herzlich wenige 
Regungen zurückgesunken, die obendrein vorzugsweise egoistischer 
Natur sind. Und beim Manne, der ohnehin stärker nach der Denk- 
seite als nach der Gefühlsseite neigt, trifft das in erhöhtem Maße zu. 

Wir müssen daraus die Konsequenz ziehen, vom Gefühl keine 
Dauerform zu erwarten. Seine Bedeutung liegt eben im Antriebe, 
in seinem Anteile an der geistigen Regsamkeit überhaupt. Es ist 
Erziehungsferment von seinen niedrigsten bis zu seinen höchsten 
Formen, und als Erziehungsferment müssen wir es benützen. Enger 
mit dem Persönlichkeitsbewußtsein verbunden als der Intellekt, 
springt es um so lebhafter auf, in je engeren und vielfältigeren 
Beziehungen das Individuum sich sieht und je klarer und die Zu- 
gliederung der Persönlichkeit hervorhebender oder beeinträchtigender 
die Verhältnisse sind, die zum gefühlsmäßigen Empfinden Ver- 
anlassung gaben. 

Vielfältigkeit an Lebensbeziehungen übersichtlicher Art zu 
schatten, wird damit zum Generalmittel aller Erziehung, die in be- 
sonderer Weise anregen und aufbauen will. Und dafür weiß ich 
nichts Besseres als körperliche Arbeit, nicht Tretmühlenarbeit, 
sondern Entwicklungsarbeit, Arbeit in ganz der Vielgestaltigkeit; 
wie die natürlichen Lebensverhältnisse einer Menschenfamilie sie 
bietet und die wir ohne Künstelei leicht für jede Seite des Er- 
ziehungsbedürfnisses ausnützen und ausbauen können. 

Das Lob praktischer Arbeit ist schon so oft und so eindring- 
lich gesungen worden, daß ich einen Hymnus allgemeiner Art für 
sie anzustimmen gleich gar nicht unternehme. Was ich zu sagen 
habe darüber, sage ich auch keineswegs aus den landläufigen Ge- 
sichtspunkten von der Gesundheit und dem Lernwerte des prakti- 
schen Arbeitens, zumal desjenigen im Freien, wiewohl dieselben mir 
nicht gleichgültig sind. Ich spreche vielmehr von der Arbeit als 
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einer Allgemeinform heilpädagogischer Technik, also von ihrer nach 
der Denk- und Gefühlsseite wie nach der körperlichen Seite willen- 
schaffenden und willenlösenden Qualität. 

Ein Wille ohne einen Zweck aber wäre ein Unsinn. Das er- 
kennt und empfindet auch ein Kinderverstand, und wenn auch im 
Spiel so viel sog. Selbstzweck liegt, um den mangelnden praktischen 
Zweck durch einen rein gefühlsmäßigen, im letzten einen ästheti- 
schen, zu ersetzen, so wird doch in allem, was Arbeit heißt, jede 
Zwecklosigkeit mit dem Gefühle des Widerwillens, des Vergeudens, 
des schlechten Gewissens empfunden. Soweit wir diese letzteren 
Momente zu den Erziehungsmitteln rechnen, haben wir nicht nötig, 
sie erst künstlich herbeizuführen unter der Maske der Betätigung; 
sie betreten uns oft genug von selbst. 








Fig. 1. Neuanlage: Neun einheitlich bewässerbare Gemüsebeete mit Randwall. 


Darum bin ich als Erzieher ein für allemal ein absoluter Feind 
aller jener Beschäftigungsformen, die rein des Beschäftigtseins 
wegen erfunden worden sind, auf die das Laienpublikum tausend- 
weise hereinfällt und die nicht selten auch in das Erziehungs- 
geschäft eingeschmuggelt werden. Sie sind pädagogisch gesehen 
einfach unwahr. Auch sie mit der viel mißbrauchten Redensart 
von der „Übung des Auges und der Hand“ rechtfertigen zu wollen, 
geht nicht an. Ohne eine Vorahnung des Zweckes in seiner Anlage 
wird das Kind diesen Nutzen niemals haben können, weil ihm dann 
der Antrieb von der Gefühlsseite abgehen wird. „Übung des Auges 
und der Hand“ ist für das Kind eine Abstraktion, der es fremd 
und ratlos gegenübersteht, und wir dürfen nicht die Zwecke. die 
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ein Kind leiten und im Interesse warm halten sollen, von der Höhe 
irgendeiner Abstraktion herholen wollen. Das hieße den Verbalis- 
mus des Geschmackes treiben, hieße Äußerungen und Ausdruck ver- 
langen ohne Hintergrund, hieße Formen pflegen wollen ohne die 
Möglichkeit eines Inhaltes. 

Ich verlange darum, vom Spiele abgesehen, ausschließlich Wert- 
arbeit, d. i. Arbeit mit einem allgemein anerkannten Zwecke, Arbeit, 
die einen schätzenswerten Nutzen hat. Daß sie nichts taugten in 
der Welt, bekommen pathologische Kinder draußen so oft und be- 
kommen sie selbst dann noch zu hören, wenn ihr Kranksein längst 
erkannt ist und wenn die Rücksicht darauf jedes Wort der Herab- 
setzung verbieten sollte. Allein von dieser Seite her rechtfertigt 
es sich ohne weiteres von selbst, wenn wir unsere Kinder an Ge- 
schäfte stellen, die jenem bitteren Urteile: „Du taugst zu nichts“ 
die Spitze abbrechen. Das Werk spricht hier zum Kinde von selbst, 
wie sich ja bei richtigem Arbeitsbetriebe dauernd ein Spiel und 
Widerspiel von Versuchen und Überwinden nicht nur, sondern von 
Denken und Empfinden über die Arbeit und ihren Fortgang ent- 
wickelt, dessen Bedeutung für die Entwicklung nicht hoch genug 
angeschlagen werden kann. 

In den Vordergrund von allem stelle ich aber das Empfinden 
des Arbeitswertes, weil es dem Kinde das Gefühl seines persön- 
lichen Wertes verleiht, der (als Wirklichkeit oder als Möglichkeit 
empfunden) die Grundlage aller Eigensittlichkeit darstellt. Die Ge- 
wißheit dieses Wertes schafft das Anrecht auf sozialen Anschluß 
und soziale Wertung. Die Mehrzahl derjenigen Jugendlichen, die 
einer heilpädagogischen Behandlung bedürfen, ist sehr empfänglich 
nach dieser Seite, und sie fordert die Bedenkung mit Wertarbeit 
durch ihr ganzes Wesen auch dort heraus, wo Maß und Erfolg 
ihrer Teilnahme an wertschaffender Arbeit nur gering sein können. 
Nach dieser Seite hat — ich weiß nicht, ob allenthalben — die 
althergebrachte Anstaltserziehung einen absolut löblichen Brauch 
entwickelt, indem sie gewisse Arbeitszweige sich zu eigen machte 
und auf ihre ökonomisch nutzbringende Betreibung hält. Der Grund 
ist ja nicht überall sehr tief durchdacht, und wo nicht die Ver- 
dienensnotwendigkeit zur Arbeit führte, kann man wohl auch noch 
der Begründung der Arbeit durch Verlegenheit begegnen in der 
Frage: „Ja, was sollten wir sonst mit dieser Gesellschaft anfangen, 
die ohne Arbeit aus Rand und Band käme?“ In arbeitsscheuen 
Instituten ordnet man statt dessen „Aufsicht“ an! 

Wohl sind vielfach die Arbeitsweisen in den Anstalten veraltet 
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und unrationell und von den Werkstätten draußen technisch und 
ökonomisch weit überholt, aber was sie leisten, ist immerhin Arbeit 
mit Werterfolg, und die Arbeit selber ist als Erzieherin oft wert- 
voller als der Geist oder die Geistlosigkeit der Arbeitsleitung, und 
der Erfolg ist bei allen sozial veranlagten Schülern stets ein 
zweifellos guter. In sozial geneigten Charakteren ist einer der 
hervorstechendsten Züge die Neigung zum Pflichtgefühl. Die Er- 
ziehung arbeitet da auf Naturboden, wenn sie aus der Neigung zum 
Pfliehtgefühl die Konsequenz, das Pflichthandeln, hervorbringen hilft 
und Gelegenheit dafür schafft, daß das Gebot der als Pflicht er- 
kannten Tat in Fleisch und Blut übergeht. Darum gebe man der 
Jugend Pflichten und lasse sich nicht beirren von dem Geschwärme. 
das ein Pflichtenleben nur von den Gereiften verlangen will. 
Pflichtenleben und wahre Jugendfreiheit lassen sich sehr wohl ver- 
einigen, ja ich glaube sagen zu dürfen, daß ohne Pflichtenleben 
auch für das Kind die Freiheit zum hohlen und genußlosen Begriffe 
wird. Kümmere dich nicht um das Gezeter der Mutter, die Sorgen 
hat, weil ihr Liebling verarbeitete Hände und schmutzige Kleider 
bekomme, gib frohgemut dem Verzärtelten Arbeit und frage nicht 
nach den tausend Bedenken derer, die von Arbeit nichts verstehen 
wollen. Laß ruhig den tollgewordenen Garniemand zornig hinter 
dir herschreien: „Du treibst mit deinen Kindern Landwirtschaft!“ 
— nur in seinem blöden Verstande ist es ein Schimpf, und die 
freundschaftliche Herzlichkeit, mit der man am Harz das erste 
Laanderziehungsheim die „Dreckfinkenschule“ nannte, sprach damit 
ein Lob aus, das von der Jugend fröhlich und in allen Ehren ver- 
dient wird. 

Greife deine Arbeiten aus dem Leben, aus der Wirklichkeit 
des Alltags, und laß allen Schnickschnack! Für unsere Jugendheim- 
kinder sind die Tagespflichten außer jenen im Unterrichte und in 
den gemeinsam zu erledigenden Geschäften niedergelegt im „Werk- 
dienstzettel“. Er richtet und ändert sich nach der Jahreszeit, 
und jeweils nach einigen Wochen werden die Geschäfte getauscht. 
Hier unser Zettel für Herbst 1910: 

Wege, Liegehalle, Laube, Fallobst: Fritz, Willy, Otto, Emma. 
Lucie. 

Unkraut, Hühnerhof, Kompost: Ferdinand, Hansi, Hermann. 

Werkstätten und Geschirrkammer: Hans, Erwin, Ferdinand, 
Hermann. 

Spaltholz: Erwin, Karl. Bündelholz: Monja, Hansi, Fritzel. 

Einstreu: Erich, Andreas. 
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Knochenmühle: Hans, Erwin, Ferdinand, Hermann. 

Mäuse- und Rattenfallen: Hans, Erich. 

Blankputz: Karli, Fritz. 

In ähnlicher Weise ist die Versorgung der Hühner, Enten, 
Tauben und Kaninchen unter die Schüler verteilt. Hier der Tier- 
pflegezettel: 

Vor 18 Uhr: Entenbad; laues Trinkwasser; warm geweichte. 
Körner: Karl, Erwin, Hermann, Ferdinand. 

1,11 Uhr: Grünfutter oder Rüben: Die Kleinen. 











Fig. 2. Tierversorgung. 


1,2 Uhr: Warmes Weichfutter: Hans, Karl, Monja. 

!,4 Uhr: Grünfutter oder Rüben: Die Kleinen. 

6 Uhr: Trockenes Körnerfutter und Kraftfutter, bzw. Heu und 
Rüben: Karli, Erich, Hansi, Hans. 

Die Futtergeschirre sind je "/, Stunde nach der Fütterung weg- 
zunehmen, die Naßfuttergeschirre zu waschen, abends die Trink- 
wassergeschirre zu waschen. 

‘Die Freude an der Arbeit und das Verständnis für sie will 
auch unser Werkanschauungsunterricht vermitteln helfen. 
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Er ist für die Vorschule bzw. die untere Elementargruppe angesetzt. 
Der Korb beispielsweise ist bei den unteren Gruppen so ziemlich 
Tag um Tag im Gebrauche. Im Unterrichte kommen alle Kameraden 
seiner Art zusammen, die im Hause aufzutreiben sind, bis zu Bary’s 
Beißkorb, dem in unserer Sammlung aufbewahrten Kuhmaulkorbe 
und dem Feuerkorbe im Dauerbrenner, um nach Herstellung, Gestalt 
und Dienst geprüft zu werden. Auch die natürliche Neigung des 
"Kindes zur Fröhlichkeit, die im Unterrichte der Kleinen niemals 
aussterben darf, kommt zu ihrem Rechte. Ist doch der Korb ein 
Spielzeug par excellence, ein Hut in Regen und Wind, ein Wagen, 
ein Haus, ein Versteck, ein Schwunggewicht im Rundtanze und 
Paargehen, ein Schwebestück auf dem Kopfe, ein Schild, eine Weg- 
sperre für den ersten Hochsprung und schließlich, wenn der Boden 
beim Steinetragen vor Alter hinausgebrochen ist, ein Panzer für 
den Päonienstock oder ein Todeskandidat auf dem Hackklotze. 
Und Bary trägt den Riemenkorb, der ihm die Zähne verbieten soll, 
großmütig im Maule umher. 

So kommen alle gebräuchlichen Geräte an die Reihe und be- 
kommen Leben für das Kind. und das Sprachgefühl kommt an die 
Wurzeln zahlreicher Wortschöpfungen, welche ohne die hier auf- 
tretenden Zusammenhänge unverständlich bleiben und nur mecha- 
nisch dahingetragen werden. Die Poesie der Sprache erwacht, und 
sie erwacht in fröhlicher Betätigung an Dingen des gemeinen und 
alltäglichen Gebrauches, am Korbe, an der Hacke, der Gabel, der 
Büchse, dem Schlüssel. 

Das Bild der sich so betätigenden Sozialen hat ein grelles 
Gegenstück in der Gedankenwelt asozialer Naturen. Hier statt 
jeder weiteren Schilderung ein paar Sprech- und Wortbildungs- 
proben von einem mit viel geistiger Arbeit und „Beschäftirungs- 
spielen“ aber ohne Taten aufgewachsenen Jungen: „Ich komme also 
in eine Zwischenerziehung“ — „Warum sehen Sie mich so ärztlich 
an?“ — „Ich liebe nicht“ (es handelte sich ums Quarkessen) — 
„diese käsische Erziehung“ — „Wer, sagten Sie, daß heute an- 
künftig ist?“ — „Mein federloser Halter liegt auf der Bank“ — 
„Jetzt hört die Schämerei auf“ — „Ich ehre meine Eltern aus dem 
(Grunde der Liebe“. — Welche Armut zeigt sich hier bei einem 
sprachlich reich beanlagten aber ohne Sachunterlage gebliebenen 
Kinde! Es hat in den Jahren praktischer Betätigung und immer 
angesichts der Logik der Wirklichkeit verlernt Wortphrasen zu 
bauen, und parallel mit dieser Entwicklung ist eine selbst von der 
pessimistischsten Seite unter seinen Beurteilern aus freien Stücken 
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konstatierte Vertiefung und sachliche Erfüllung seiner sozialen 
Interessen gegangen, während in der asozialen Zeit desselben Kindes 
nur eine weit unter seinen Jahren kindische Schadenfreude gegen- 
über dem & la Märchenmoral bestraften Ungerechten hervorstach. 
So wenig dieser Junge anfänglich zu praktischer Arbeit geneigt 
war, ja so sehr er kindischen und ans Krankhafte grenzenden Tän- 
deleien in seinen Beschäftigungen nachhing, so hat ihn doch die 
Zielstellung und konsequente Durchführung in nützlicher Tätigkeit 
allgemach sachlichere Interessen finden und erfüllen gelehrt und ihn 
nach und nach auch auf den Boden sachlicher und geordneter Be- 
ziehungen zu seinen Mitschülern und anderen gebracht. Ich schreibe 














Fig. 3. Herbstgeschäfte: Das Tomatenfeld wird für die Winterspinatsaat vorbereitet 


es auch in erster Linie der praktischen Betätigung und den durch 
sie herbeigeführten Verkehrsnotwendigkeiten zu, daß er seinen 
völligen Mangel in der Unterscheidung seines Verhaltens gegenüber 
Fremden oder Bekannten und sein völliges Verkennen der Ansprüche, 
die er an die verschiedenen Bildungsgrade der Menschen in seiner 
Umgebung stellen durfte, mit der Zeit korrigierte, so daß er heute 
nicht mehr das Dienstmädchen nach lateinischer Grammatik und 
nicht mehr die Waschfrau nach Himmelsrichtung und Kilometern 
einer ihm nicht ganz erinnerlichen Innenstadtstraße fragt, auch 
nicht mehr Gebildete mit Kleinkindergeschichten unterhalten mag. 
In richtig angelegter praktischer Arbeit mit klaren Wertzielen 
fallen alle psychischen Kartenhäuser zusammen, wenn überhaupt 
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noch eine Besserungsmöglichkeit vorhanden ist und nicht schwere 
und unkorrigierbare Defekte vorliegen. 

Ich täusche mich keineswegs darüber, daß Tag um Tag zu er- 
füllende Einzelpflichten nicht allezeit Freude machen. Hier gilt es, 
hinderliche Stimmungen und Saumseligkeiten zu überwinden, wie sie 
nicht nur bei Kindern vorkommen und nicht nur bei Kindern durch 
Überordnung des Willens über Behagen und Bequemlichkeit besiegt 
werden müssen. Man darf darum solchen Werkdienst nicht an-, 
ordnen ohne Einrichtung eines geordneten Meldewesens über die 
Arbeit und geordnete Kontrolle. Beides ist stets unter dem Ge- 
sichtspunkte der Willensfestigung und der Erhaltung der Arbeits- 
lust und der Arbeitsenergie zu handhaben. 

Gerade diese Momente ergeben sich viel leichter von selber in 
einer anderen Form der Arbeit: im Gruppenwerk, wie wir es 
ohnehin den jüngeren Kindern fast ausschließlich zuweisen. Ge- 
meinsamkeit eifert an, und wer in der Zielstellung nicht gar zu 
ungeschickt ist, wird regelmäßig einen guten Wetteifer sich ent- 
falten sehen. Gemeinsame Arbeiten lassen zum großen Teile den 
Enderfolg rascher und klarer hervortreten, wirken dynamisch 
kräftiger als Einzelgeschäfte. Es gibt „ein besseres Stück“, und 
das Kind ist ja allermeist ungeduldig. Das Werturteil über die 
Arbeit verstärkt sich ebenfalls in der Masse, und die Vorzüge nach 
der sozialen Seite springen von selber in die Augen. Auch das 
Bedürfnis, den Arbeitsgrund klar zu durchschauen, kommt in der 
kindlichen Unterhaltung viel lebhafter zum Durchbruche und ent- 
wickelt häufig sehr interessante Besprechungen unter dem Häufcheu 
der jugendlichen Arbeiter. Vor allem darf man ihm aber nicht 
eine Arbeit zusammenhanglos befehlen und nicht große Anforderungen 
an den nackten Gehorsam stellen. Die zu verrichtende Arbeit muß 
als Wertarbeit begriffen sein und als etwas für notwendig Erkanntes 
in Angriff genommen werden. Wo es irgend angeht, sind die Kinder 
im Arbeitsentwurfe mit zu beteiligen. „Kinder, Ihr wißt, unser 
Hühnerstall gefällt uns schon lange nicht mehr. Er muß da weg. 
Habt Ihr Euch schon etwas ausgedacht?“ Es gab eine große Zahl 
von Vorschlägen über Platz und Bauweise, viele wurden ohne unser 
Zutun von den Kindern mit guten Gründen verworfen, bis endlich 
beschlossen wurde, den bisherigen Spielplatz in der Südwestecke 
des Gartens zu opfern und dafür vom bisherigen Hühnerhofe ein 
Stück zum großen Spielplatze zu schlagen. Nach dem Raume, den 
wir nach mancherlei Versuchen (wir wollten zwei uns lieb gewordene 
Bäume an ihrem Platze erhalten, durften auch der Nachbargrenze 
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nicht zu nahe kommen) abstecken konnten, mußte sich das Bauprojekt 
richten. Das gab die Aufgabe für mehrere Zeichenstunden. Besonnung 
und Regenschutz mußten beachtet werden, die Vorzüge unseres bis- 
herigen Erdstalles sollten gewahrt bleiben, die Wandsicherheit gegen 
Ungeziefer, die wir am alten Stalle in einzelnen Teilen ausgeprobt 
hatten, sollte am neuen durchweg geschaffen werden. Die ganze 
List des Rattenzeuges, das zeitweilig vom Hochwasser vom Neckar 
herauf zu uns getrieben wird und das uns schon manches Rätsel auf- 
gegeben hatte, mußte überboten werden. Nach einigen Stunden 
lagen die ersten Entwürfe der Schüler vor, in den sachlichen Rück- 
sichten alle treu, im Geschmacke noch verbesserungsbedürftig. Die 
Maßverhältnisse und die Neigungswinkel der Dächer und deren 
Vorsprungslänge stellten dem ästhetischen Urteil noch ein paar nicht 
ganz leichte Aufgaben. Aber endlich war der Plan im Maßstabe 
von 1:15 in Grund- und Aufriß gezeichnet, und die lange Kette 
von Arbeiten, die zu dem Unternehmen gehörte, konnte beginnen. 
Neun Kubikmeter Erde wurden bankweise ausgehoben. Die jugend- 
lichen Arme konnten nicht aus einem Meter Tiefe unmittelbar auf 
die Karre laden, also warf man die Erde von der Sohle auf die 
noch stehende Bank und lud sie von da in die Karren. Dem 
Wurzelwerk der Pappel mußte mit dem Beile zuleibe gegangen 
werden, dünnere Ausläufer durchstieß nach Gärtnerweise das junge 
Volk mit dem kurzgefaßten und senkrecht aus der Luft herab- 
geschwungenen Spaten. Mit diesen Arbeiten verketteten sich andere 
aus Projekten, die an sich mit dem Hühnerstallba nichts zu tun hatten: 
Die Benützung des Abfuhrmaterials für den zu erhöhenden Boden 
einer künftig zu errichtenden Liege- und Spielhalle, für zwei mit 
etwa 35 cm Aufhöhung anzulegende Zierbeete und für den Rand 
eines von Grund aus umzulegenden und bewässerungsfähig her- 
zustellenden Tiefbeetes von neun Pflanzfeldern. Und dann nach 
der Betonierung des Bodens die Menge von Maß- und Zimmerarbeit 
an Rahmenschenkeln und Latten, Dachbrettern und Fenster- und 
Türgewänden, die Auslotungen und Abbleiungen, bis das Hauptgerüst 
einmal stand und von Stunde zu Stunde an Festigkeit zunahm, so 
daß bald an allen seinen Teilen bis hinauf zum oberen Boden die 
jungen Werkleute mit Maßstab, Säge und Hammer sich tummeln 
konnten. Das ist ein ander Ding, als in einer Erzählung zu lesen: 
„Und sie bauten und zimmerten, bis das Haus fertig war“, oder 
als im Bilderbuche zu schauen und sich fragen zu lassen: „Was 
machen denn die Kinder da, Hänschen? Gelt, sie bauen aber ein- 
mal schön.“ Da heißt es überlegen und zugreifen und ausdauern, 
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und Schwielen, Blasen, Wunden und Splitter gelten als Ehrenzeichen 
gleich dem Schweiße, der auf das Werkholz tropft. Und wie viele 
Entdeckungen nebenbei! 

Der unmittelbare Zuwachs an Arbeitsgeschicklichkeit und Lebens- 
brauchbarkeit bei den Schülern, den ich durchaus nicht unter- 
schätze, ist noch der kleinere Teil des Segens solcher Arbeit. Für 
den Pathologischen ist die Ablenkung von seinen Eigentümlichkeiten 
und die Konzentrierung seiner Interessen auf ein reales Objekt und 
die Auslebung dieser Interessen mit eigener Hände Arbeit in tage- 
und wochenlanger Wiederkehr und Ausdauer noch weitaus wichtiger. 
Wie anders als auf solche sachgeborene und in der Erinnerung stets 
frisch bleibende, gesunde Interessen verbindende und gesunde Inter- 
essen und Probleme allezeit neu schaffende Weise soll ich unlieb- 
same Interessen unterdrücken und sie verkümmern? Und wie anders 
sollten träge Interessen geweckt werden, besser geweckt und belebt 
werden als im fröhlichen Bemühen für ein gemeinsames und von 
jedem einzelnen als erstrebenswert empfundenes Ziel? Wie schemen- 
haft und unzulänglich, ja wie gefährlich erscheint gegenüber dem 
frischen, packenden Zuge solcher Arbeit auch die eindringlichste Be- 
lehrung. Was ist das schönste Wort der Ermahnung gegen ein so 
enges Verwebtsein von Arbeitsgefühl und Willenseinsetzung? Für raffi- 
nierte und hochtrabende „wissenschaftlich“ sein sollende Reklamebe- 
nennungen ist bei so gemeinen Verrichtungen wie Hühnerstallbauen 
kaum Veranlassung; wer aber in den Exzentrizitäten, die sich 
neuerdings auch ins Erziehungswesen einschmuggeln, Heil sehen mag, 
der suche es darin. Unsere Kinder ziehen dem Ruhme weltfremder 
Pseudokünste den Stolz darauf vor, daß wir unsere Laube, unsere 
Hühnergrube, unsere Wässerungsanlage, unser Bassin mit Vogelbad, 
unser Turngerüst, unsere Liegehalle und so vieles andere aus eigenen 
Kräften und ohne daß eine fremde Hand darangekommen ist zuwege 
gebracht haben. 

Ein anderes Werkbild. Unseren Ackerweg fährt die Bauern- 
schaft der Umgebung nur in Notfällen, denn er muß die Höhe in 
zwei ungewöhnlich steilen Einschnitten erklimmen. Ein Fuhrmann 
war für Geld und gute Worte nicht zu haben. Da lehrte uns der 
selbstgefertigte Flaschenzug einen Ausweg. Wir wiederholten im 
Unterrichte die Lehre vom Hebel, vom einarmigen mit dem An- 
griffspunkte der Last in der Mitte insbesondere, und dann die hier- 
hergehörige Lehre von der losen Rolle als dem permanenten ein- 
armigen Hebel. Mit der doppelten Kraft, die uns so der Unterricht 
in Aussicht stellte, durften wir hoffen, unsere sonst für die Berg- 
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fahrt zu schwere beladene vierräderige Karre hinaufzuzwingen. 
Die Rolle lieferte uns der Eisenhändler für 1,80 M. Ein auf über 
20 Zentner Eiffektivlast geprüftes Stahldrahtseil von 30 m Länge 
kostete samt Ringen und bruchsicherer Befestigung 6,50 M. Die 
beiden Anstiege haben eine Weglänge von je über hundert Metern, 
das machte je vier Etappen zu 25 Metern, für die wir zweimal fünf 
Pfähle brauchten. Das Pfahlholz hatten wir, den schweren Hammer 
zum Einschlagen auch. Das Anspitzen der Pfähle machte wenig 
Beschwer. Ein Schüler stellt den Pfahl steil schräg auf den Klotz 
und hält ihn ohne Besorgnis wegen der nahe vor ihm niederfallen- 
den Axt fest. Mit sicheren Zweihänderschlägen läßt der andere 
die Späne davonsplittern. Ein Dritter kauft beim Drogisten ein 














Fig. 4. Steilweg zum Berggrundstück: Wagen an der losen Rolle. 


Liter Karbolineum zu 70 Pf. und bringt die Quittung und 30 Pf. 
von der mitgenommenen Mark zurück. Ein weiterer hat schon die 
Schürze angelegt und den Pinsel geholt, weil er sich aufs An- 
streichen freut, und am nächsten Tage kutschieren wir, die etwas 
diskrete Last zur Schonung der Mitmenschen fein säuberlich mit 
Bastmatten verdeckt, höhan. Bis 25 Meter vor den ersten der 
unterdessen eingeschlagenen Pfähle zwingen wir's auch ohne künst- 
liche Hilfe. Dort wird unsere automatische Rücklaufschleppbremse, 
ebenfalls unsere eigene Erfindung in Plan und Ausführung, herab- 
Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 34 
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gelassen, die Kurbelbremse bis auf Schleifnähe beigedreht. ein 
derber Stein zum Unterlegen bereitgehalten, so daß für Schutz in 
Gefahr alles tunliche vorbereitet ist. Auch sind ja die Deichsel- 
führer instruiert, im Notfalle kurzerhand jäh beizuschlagen und den 
Wagen querwärts an die Hohlwegwand anlaufen zu lassen — auf 
Stehen, Stürzen oder Brechen. Und dann zur positiven Arbeit in 
der Fahrt! Die Rolle mit eingelegter Stahltrosse wird am Vorder- 
wagen angehängt, der Ring am langen Ende wird die 25 Meter 
hinaufgetragen und dem ersten Pfahle über den Kopf geworfen. 
Am kurzen Ende ordnen sich unterdessen die der lustigen Erfindung 
und der Arbeitserleichterung frohen Jungen an den in den Ring 
eingeknebelten Zugseilen. Und bald gehts in fröhlichem Schritte 
bergan, am Pfahle mit dem Ringe vorbei und hinauf zum nächsten, 
der nun den Zugring erhält, indes die Jugend zum halb so schnell 
heraufgekommenen Wagen zurückeilt, um aufs neue sich einzu- 
spannen, jeder den Mund voll von heiteren Bemerkungen über die 
gegen früher so viel leichtere und lustigere Fahrt mit unserer 
neuen Drahtseilbahn. Ein Bauersmann prophezeite uns, daß wir 
am nächsten Stiche, wo der Hohlweg zum Überfluß noch in starker 
Krümmung hinaufzieht und häufig vom Wasser aufgerissen ist, trotz 
allem stecken bleiben würden. Wir blieben nicht stecken. 

Man muß als Kamerad unter Kameraden darunter sein, um die 
Äußerungen der Freude und der Mühe, der Lässigkeit und des Eifers, 
die Bilder des gegenseitigen Drängens und Ordnens, die gegen- 
seitigen Tadel und die Lobeserteilungen der Schüler für andere und 
sich selbst zu verstehen. Und der Heilpädagoge kommt dabei wahr- 
haftig auch nicht zu kurz. Er findet an den Kundgebungen der 
Eigenart der Schüler in geistiger und körperlicher Hinsicht zu 
lernen genug, und aus seiner genauen Kenntnis der Einzelnen wird 
er reichlich Veranlassung zu besonderen Maßnahmen für den und 
jenen haben, ohne dadurch den guten Gang der Arbeit und die 
Stimmung der jugendlichen Arbeiterschar stören zu müssen. 

In gleicher Zuverlässigkeit werden die Äußerungen der Kinder 
bei keiner anderen als eben bei der von ihnen mitbestimmten Wert- 
arbeit sich offenbaren. Auch das Kind liebt die sachliche Not- 
wendigkeit und geht dem Zwange persönlicher Willkür gern aus 
dem Wege. Ich muß wieder den Wortklauber von oben als ein 
Beispiel dafür nennen. Das Obstgeld, das die Angehörigen ihm 
übermachen, läßt er ruhig sich summieren ohne zu kaufen, und die 
saftigste Birne im Schaufenster lockt ihn nicht; denn am Obst hat 
er bei seiner Mutter das Kaufen lernen sollen, und er haßt alle 
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Gängelei. Der Widerwille ist gleich einer Idiosynkrasie bei ihm 
sitzen geblieben, und wenn er genötigt wurde, dennoch Obst für 
sich zu kaufen, kamen schon die schönsten Dummheiten heraus. 
Haben wir ober etwa unsere Höhen modelliert und wollen sie nun 
in Gips abgießen oder wollen wir vom Regenwasserfaß eine Beton- 
rinne gegen den.Garten hin anlegen und unser Gips- oder Zement- 
vorrat erweist sich als zu knapp. dann ist er der erste, der auf- 
schnellt und sich anbietet, den Kauf zu besorgen. Dann soll er 
eben nicht kaufen, dann darf er kaufen, und er erledigt es völlig 
in Ordnung. 

Ein großes technisches Kunststück ist in allen diesen Dingen 
die von den Erwachsenen zu übende Zurückhaltung und die Be- 
schränkung ihrer Tätigkeit in der Hauptsache auf die Arbeitsleitung. 
Selber arbeiten ist so viel bequemer, und nicht in jedermanns 
Naturell ist der persönliche Werkfleiß gepaart mit so viel Mäßigung, 
Ruhe und Geduld, mit einem Worte mit so viel pädagogischem 
Sinne, wie es hier erfordert wird. Die pädagogischen Vorbildungs- 
anstalten sind nach dieser lebensvollsten Seite des pädagogischen 
Bemühens noch tief im Entwicklungsschlafe. Die Lehrer und 
Lehrerinnen entbehren jeder Einführung in diese Betätigungsleitung, 
ja an den wenigsten Seminaren befinden sich auch nur Arbeits- 
werkstätten, während man doch schon an psychologische Laboratorien 
denkt. Nach Besserung streben die Handfertigkeitsseminare und 
-kurse, aber sie kommen aus ihren formalen Laboratorienarbeiten 
nicht in die Wirklichkeit des Lebens heraus, und ihre Wirklichkeits- 
formen sind keine Bedürfnisformen, sind keine Wertarbeit im psycho- 
logischen Sinne. Und die Kindergärten gar pendeln ihre alten 
Lehrgänge weiter mit Taten, die keine Taten sind, aber mit einem 
überlieferten Wortschwalle, der den Laien zwar, aber keinen denken- 
den Fachmann über die Leere darunter hinwegtäuschen kann. Aus 
gespaltenen Erbsen formt man den Zaun, die Kuh, das Haus, Max 
und Moritz und die Sterne des Himmels! Und singt tiefempfundene 
kindliche Gesänge dazu! Und da soll ein Mensch aus der Wirk- 
lichkeit des Lebens aus Galanterie und Bedauern keine Satire 
schreiben?! Seit die neueste Phase der Kindergärtnerinnenvorbildung 
die pointierte Lehre ist. daß die Kindergärtnerin sich als Dame an- 
sehen und jede „niedrige“ Arbeit ablehnen müsse, ist wenig Hoft- 
nung mehr, daß aus diesen Kreisen noch viel Brauchbares für eine 
rüstige Heilerziehung komme. Ganz abgesehen davon, wie es um 
die keineswegs wenigen heilerziehungsbedürftigen unter dem Kinder- 
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sein wird. Die Lehrerschaft ist wenigstens auf dem gesunden Wege, 
aus der Theorie durch Sport und Werkstätte zum Kinde herab- 
zusteigen und der Psychologie an der Quelle nachzugehen, nämlich 
am Kinde, wie es ist, und nicht am Schüler, wie er steif und aus- 
gerichtet in der Schulbank sitzt. Der Heilpädagoge muß sich also 
seine Hilfen einstweilen noch selber heranziehen, und das subjektive 
und individuelle Gepräge seiner Gesamtarbeit kann jedenfalls nur 
gewinnen dadurch. 

Ein großer Teil der Erfahrungen bei der Werkarbeit wandert 
direkt in den Unterricht und in die heilpädagogischen Spezial- 
übungen und bringt dahin so viel Frische und Unmittelbarkeit. daß 
wohl niemand, der diese Art der Unterrichtsunterlegung und der 
Motivierung für die Spezialübungen für den Schüler einmal kennt, 
je wieder darauf verzichten will. 

Für mancherlei von dem, was ihnen die Wertarbeit und ihr 
sonstiges Erleben an Interessantem bietet, besitzen unsere Kinder 
eine Reihe von Eintragsheften, für die sie zwar auch in der Schule 
arbeiten, die ihnen aber nicht entfernt so viel Beschränkung in 
Auffassung und Darstellung auferlegen, wie es etwa der Aufsatz- 
unterricht auch unter recht freien Verhältnissen tut. Es werden 
aus diesen Einträgen Lese- und EKrinnerungsbücher mit mannig- 
faltigen persönlichen Beziehungen, die sich hier im Drucke nicht 
wiedergeben lassen. Aber ein paar Beispiele daraus werden immer- 
hin lehrreich sein zur Kennzeichnung der individuellen Art, die 
hier als Niederschlag des Wertarbeitsempfindens und des persön- 
lichen Erlebens, der willenbildenden Erfahrung sich zeigt und fest- 
legt. Hier die Proben. 

Heft „Säugetierbuch“: 3. 3. 09. Unsere jungen Kaninchen. Am 
Sonntag, den 28. 2. 09 bekam eins von unseren Muttertieren ‚Junge. 
Unsere Neugier war groß, und wir baten Herrn Doktor, er möchte 
uns die jungen Tierchen zeigen. Leider konnte Herr Doktor unsern 
Wunsch nicht erfüllen, da die Mutter die neugeborenen Tierchen 
verläßt, wenn ein Mensch sie anrührt. Herr Doktor zeigte uns aber 
am 2. 3. 09 die Tierchen. Es waren zehn Stück, sie waren noch 
ganz nackt und blind. Nun müssen wir auch fleißig für das Futter 
sorgen, da es nicht leicht ist, zehn hungrige Mäuler zu sättigen. — 
10. 3. 09. Die Ernährung der Kaninchen. Leider ist es uns nicht 
möglich, alle zehn Kaninchen von der Mutter großziehen zu lassen, 
da die Mutter nicht für so viele Tierchen Milch genug herbei- 
schaffen kann. Damit das Muttertier viel Milch bilden kann, be- 
kam es außer anderem reichlichem Futter noch viel Milch zu trinken. 


u 
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Aber trotzdem sind die jungen Tierchen nicht fett geworden, und 
die Alte wird von Tag zu Tag magerer, da sie alles, was sie frißt, 
an die Jungen abgibt. So sind wir gezwungen, einige der jungen 
Tiere zu töten. (Eingetragen von Otto.) 

Heft „Insektenbuch“: 6. 5. 07. Wir waren gestern spazieren. 
Ich setzte mich am Wege hin ohne zu merken, daß ich mich auf 
einen Ameisenhaufen setzte. Die Ameisen liefen an mir hinauf. 
Eine von ihnen biß mich in die Hand. Das Schreien war unnötig, 
das Schütteln allein half. (Eingetragen von Lutz.) 











Fig. 5. Bassin, Vogelbad und Laube (entworfen und ausgeführt als Schülerarbeit). 


Heft „Säugetierbuch“: 7. 10. 10. Das Kulhorn. Während 
unserer Schulreise im Schwarzwald fand ich ein abgestoßenes Kuh- 
horn. Dieses Horn war an der Spitze abgesägt. Daraus haben wir 
gesehen, daß die Kuh Tieren und Menschen gefährlich war. Sie 
hat dann aber doch noch so sehr gestoßen, daß das Horn abgebrochen 
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ist. — Ein abgebrochenes Horn wächst den Kühen wieder nach, 
aber nicht mehr so schön wie das alte Horn war. (Eingetragen 
von Hans.) 


Heft „Arbeitstechnik“: 11. 10. 10. Rechtzeitige Obstverwertung. 
Wir haben auf dem Acker eine große Anzalıl Äpfel bekommen. 
Essen können wir sie nicht alle, darum werden sie eingekocht, und 
damit sie recht lange halten, wird viel Zucker hineingetan. Auch 
werden sie sterilisiert, d. h. sie werden in ein Glas getan, dieses 
wird durch einen Deckel mit Gummiring ganz zugeschlossen, damit 
keine Luft hineinkann, und so angekocht. Auch machen wir eine 
Dörre, wo wir die Äpfel trocknen. So haben wir gute Plätze, daß 
sie noch einige Zeit halten. (Eingetragen von Karli.) 

Heft „Arbeitstechnik“: 17. 6. 09. Von unserer Mauer auf dem 
Acker. Wir haben auf unserem Acker die Mauer ausgebessert, 
weil sie an manchen Stellen in Unordnung war. Wir fanden darin: 
einen Erdmolch, einige Blindschleichen, Tausende von Ameisen, 
Würmern und Schnecken. Als die Mauer fertig war, haben wir 
noch die Löcher, die zwischen den Steinen geblieben waren, mit 
Erde zugestopft. (Eingetragen von Karli.) 

Heft „Arbeitstechnik“: 25. 7. 08. Wenn ich prüfen will, ob der 
Tisch wagerecht steht, muß ich die Wasserwage darauf stellen. Ist 
die Luftblase in der Mitte, dann steht der Tisch wagerecht. (Ein- 
getragen von Ernst.) 

Heft „Arbeitstechnik“: 25. 5. 08. Wenn man eine festgefahrene 
Karre durch Schieben nicht mehr vorwärts bringt, greife man in 
die Speichen und hebe und drehe das Rad zu gleicher Zeit. (Ein- 
getragen von Karl.) 

Heft „Arbeitstechnik“. Der Ton zum Modellieren muß weich 
und feucht sein, sonst modelliert er sich nicht, weil er zu hart ist. 
Den Ton legt man auf ein Brett und deckt ein nasses Tuch dar- 
über; so bleibt er feucht. Wenn er feucht ist, dann modelliert er 
sich sehr gut. (Eingetragen von Hermann.) 

Heft „Arbeitstechnik“: 7. 11. 08. Gestern besuchten wir das 
Tonwarengeschäft von Herrn Kerzinger. Wir sahen dort Öfen. 
Büsten und auch Schüsseln. Den Brennofen und die Werkstatt be- 
kamen wir auch zu sehen. Alles war sehr interessant. Besonders 
gefiel mir aber eine große Büste des verstorbenen Großherzogs 
(Eingetragen von Andreas.) ... Wie solche großen Büsten ange- 
fertigt werden, erklärte er folgendermaßen: Es wird zuerst ein 
Holzgestell hergestellt, das die ungefähren Formen des Körpers hat. 
Dann stopft man dieses Gestell mit Holzwolle, Heu und Sägespänen 
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aus. Mit diesem Füllmaterial werden die genaueren Formen aus- 
geprägt. Dann wird ein nasses Tuch über die ganze Figur gehängt 
und dieses mit Gips bestreut. Das Gesicht und die übrigen Teile 
werden modelliert. (Eingetragen von Karli.) 

Heft „Gartenbuch“: 23. 4. 10. Herr Doktor legte vor 2 Tagen 
auf eine Schiefertafel Sägemehl und darauf ein nasses Tuch. Dann 
legte er Samen vom vorigen Jahre darauf und stellte sie in die 
warme Küche auf den Schrank. Es waren Samen von Kürbissen, 
Erbsen, Bohnen, Sonnenblumen usw. Diese Samen fingen an zu 
keimen, und dann stellte sie Herr Doktor in das Speisezimmer auf 
das Fenster, wo wir sie uns betrachteten. (Eingetragen von Erwin.) 

Heft „Pflanzenbuch“: 11. 7. 08. Früher waren die Pflanzen im 
Gartenbeet beisammen, und das Unkraut hat ihnen die Nahrung 
weggenommen. Herr Doktor hat die Pflanzen herausgezogen. Sonnen- 
blumen waren dabei. Wir haben kein Unkraut herausgezogen, 
sondern es nur umgegraben, daß das Unkraut unter die Erde ge- 
kommen ist. Dann hat Herr Doktor wieder gepflanzt, Sonnenblumen 
auch. Ich muß jeden Morgen und jeden Abend vier Kannen Wasser 
bringen, daß die Pflanzenblätter nicht welk werden, sonst zankt 
mein Papa, wenn er sie sieht. (Eingetragen von Hermann.) 

Heft „Vogelbuch“. Vom Vogelbade. Wir haben im Vogelbade 
einen Stein nicht ganz gerade gelegt, so daß das Vogelbad am 
einen Ende des Steines tiefer und am anderen Ende höher ist. Das 
haben wir deshalb gemacht, daß die Vögel nach Belieben an das 
eine Ende des Steines, wo es tiefer ist, gehen können, oder an dem 
höheren anderen Ende des Steines baden können. (Eingetragen von 
Karli.) 

Heft „Vogelbuch“: 3. 7. 09. Von unseren jungen Entchen. Die 
jungen Entchen sind jetzt satt und sitzen nun Kopf an Kopf und 
Kropf an Kropf und wärmen sich. (Willy.) 

Bei aller Unvollkommenheit zeigen diese Einträge von Kindern 
mit sehr verschiedenen heilpädagogischen Bedürfnissen doch aus- 
nahmslos die Lust an der Sache, die persönliche Wärme, das tat- 
freudige und willenschaftende Gefühl für Arbeit und Erleben. 

Die besonderen Übungen, die wir vom heilpädagogischen Stand- 
punkte für unsere Schüler anzulegen haben, können zum Teil un- 
mittelbar in die praktische Arbeit übertragen werden; es wird dies 
um so leichter geschehen, wenn der Übungsbedarf sich in der Arbeit 
selbst ergeben hat. Auch manche scheinbar abliegende Übung wird 
sich unschwer zu nützlicher Tätigkeit in Beziehung setzen lassen. 
Jede Übung aber, die irgendwie in die Wertarbeit eingegliedert 
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werden kann, sollte man Nutzen ziehen lassen von der Frische, die 
ihr dadurch zu teil wird. Der leicht entstehende Arbeitsaufenthalt 
wird reichlich aufgewogen durch die kameradschaftliche Aneiferung 
und das Vorbild, welche die zum Mitüben und Vormachen stets 
bereiten Mitschüler in den Übungsbetrieb bringen. 

Ich habe das nutzenbringende Moment der Arbeit als für die 
Zwecke heilpädagogischen Tuns förderlich hervorgehoben, habe da- 
gegen das ästhetische nicht besonders betont. Schon deshalb nicht, 
weil es nur eine besondere Form des gefühlsmäßigen Empfindens 
darstellt, weil es also von den Darlegungen zu Eingang dieser 
Arbeit ohne weiteres getroffen wird. Zudem gehört die Arbeits- 
freude selbst schon zum ästhetischen Empfinden, und endlich ist es 
so selbstverständlich, daß die praktische Betätigung allenthalben 
schaffend oder aufnehmend auf Gegenstände ästhetischen Interesses 
trifft, daß unter den Gesichtspunkten, die uns leiteten, eine be- 
sondere Hervorhebung des ästhetischen Interesses wohl nicht er- 
forderlich erscheint. 


$ 
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Nachdruck verboten. 


Die Trennung nach Zeit und Raum, ein Veranschaulichungsprinzip 
für die Hilfsschule. 


Von 


Hermann Horrix, Hilfsschulrektor in Düsseldorf. 


Mit 2 Textfiguren. 


Die Anschauung ist in jeder Schule, und erst recht in der Hilfsschule, 
das Fundament alles Unterrichtes, aber nicht nur die Anschauung von 
Dingen, Eigenschaften und Tätigkeiten durch den Gesichtssinn allein, 
was leider noch viel zu häufig darunter verstanden wird, sondern 
das Anschauen d.i. Auffassenlassen durch alle nur möglichen Sinne. 
Um die äußeren und inneren Sinne unserer Hilfsschüler, von denen 
man mit dem Psalmisten sagen kann: „Sie haben Augen und sehen 
nicht, Ohren und hören nicht“, nun auch so zum Anschauen zu be- 
wegen, daß es einen wirklichen Bildungswert für sie hat, daß sie 
also von dem, was man ihre Sinne — Gesicht, Gehör, Geruch, Ge- 
schmack, Gefühl — anschauen läßt, wirklich eine Anschauung 
und damit eine Vorstellung gewinnen, müssen wir die auf die Sinne 
ausgeübten Reize 1. stärker und 2. länger dauernd gestalten. Eine 
grelle Farbe, ein ganz artikuliert gesprochenes Wort, eine scharf 
ausgeprägte Form machen auf die Hilfsschüler erst den zur Ge- 
winnung einer guten Anschauung unbedingt notwendigen Eindruck. 
Trotzdem aber kommt es oft vor, daß diese Eindrücke noch nicht 
hinreichen, einen klaren Abdruck im Geiste des schwachbegabten 
Schülers zu hinterlassen. Das hat im wesentlichen seinen Grund 
in der Verschwommenheit und Schnelligkeit, mit der die Einzel- 
anschauungen, aus denen die Gesamtanschauung zusammengesetzt ist, 
aufeinanderfolgen. So ist es einem Hilfsschüler nicht möglich, einen 
Flammenstrich, und wenn er noch so schön an der Holztafel vor- 
geschrieben steht und besprochen wird, sich so einzuprägen, daß er 
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ihn in gleicher Weise nachzubilden vermag. Dazu gehört vor allem 
die Zerlegung der Strichführung in drei Richtungen, die einzeln 
ausgeprägt ihn veranschaulicht, mit anschaulichem Namen bezeichnet 
und im Anfange von ihm so nachgemacht werden müssen. Das 
vom Flammenstrich Gesagte gilt von allen anderen Buchstaben des 
kleinen und großen Alphabets. Zur Erläuterung seien nur einige 
mit Hervorhebung ihrer charakteristischen Veranschaulichung hier 


vorgeführt. 
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Wird auf diese Weise die Verschwommenheit der Gesamt- 
anschauung durch klare Einzelanschauungen aufgehoben, so ist es 
leicht, den Hilfsschüler zu einer klaren Gesamtauffassung und 
infolgedessen auch zu der richtigen Darstellung einer Form zu 
bringen. Es schadet nichts, wenn diese scharf ausgeprägten Einzel- 
auffassungen auch noch längere Zeit in seiner Darstellung zu unter- 
scheiden sind. Mit der Zeit verschmelzen sie sich doch zu einer 
richtigen Gesamtauffassung. Was hier die Zerlegung einer Gesant- 
anschauung in ihre Einzelanschauungen zuwege bringt, das erwirkt 
in anderen Veranschaulichungsfällen eine Zerlegung bzw. Trennung 
der Einzelanschauungen nach Zeit und Ort. 

Das vom Lehrer einem Hilfsschüler in gewöhnlicher Sprech- 
weise vorgesprochene Wort wird von diesem nicht aufgefaßt, weil 
die Einzelanschauungen, wenn sie auch in einer deutlichen Aus- 
sprache seinem Ohre dargeboten wurden, in ihrer Aufeinanderfolge 
zu schnell an ihm vorübergehen, sein Geist also nicht imstande ist, 
die einzelnen Teile klar aufzufassen und demgemäß auch klar in 
derselben Folge wiederzugeben. Daraus ergibt sich denn für den 
Hilfsschullehrer die doppelte Mahnung, in bezug auf das Sprechen 
und folgerichtig auch auf das Rechtschreiben die Hilfsschüler zu- 
nächst an deutliche Einzelauffassungen zu gewöhnen und diese deutlich 
nachsprechen zu lassen. Mit anderen Worten die deutliche d. i. pho- 
netisch richtige Bildung jedes einzelnen Lautes sei Gegenstand ganz 
besonderer Sorge bei Schwachbegabten. Nicht bloß der Gehörsinn 
sondern auch der Gesichts- und Tastsinn und wenn nötig eine durch 
die Aussprache erzielte physische Wirkung sollen hierbei die Auf- 
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fassung des Einzellautes fördern helfen. Wenn daher der Hilfs- 
schüler den Laut „f* auffassen d. i. anschauen soll, dann wird an 
erster Stelle sein Gehör das durch eine ganz artikulierte Aussprache 
hervorgerufene Geräusch auffassen. Gleicherzeit muß aber sein 
Gesichtssinn hingelenkt werden auf die ausgeprägte Stellung der 
Lippen; sein Tastorgan, in diesem Falle die Unterlippe, wird auf- 
merksam darauf, daß sie die Oberzähne berührt, und durch das Er- 
löschen eines vorgehaltenen brennenden Streichholzes wird ihm die 
Wirkung klar, welche die Aussprache des „f“ hat. Dadurch gewinnt 
er dann eine klare Anschauung von dem Laute „f“; diese wird 
nach und nach zur klaren Vorstellung von dem Laute „f“, durch 
welche er dann allmählich auch zur richtigen Reproduktion gelangt. 
Also ohne klare Einzelanschauung gibt es auch hier keine deutliche 
Gesamtauffassung mehrerer aufeinanderfolgenden Laute, und darum 
spielt die phonetisch richtige Übung im Auffassen und Nachbilden 
der einzelnen Laute nicht bloß im Anfangsunterrichte der Hilfsschüler 
eine große Rolle. Unseres Erachtens geht man in unseren Hilfs- 
schulen viel zu schnell von dieser Einzelanschauung zur Gesamt- 
anschauung, vom Laute zum Worte in Lesen und Rechtschreiben 
über. Das rächt sich dann in beiden Disziplinen bitter bis zum 
Schlusse des Schullebens. Eine Hauptübung des Lesens und Recht- 
schreibens auf der Unterstufe muß daher das phonetisch richtige 
Lesen und Niederschreiben einzelner Laute sein und bleiben, 
damit dem Hilfsschüler stets beim Ansehen des Buchstabens und 
beim Hören eines gesprochenen Lautes die ihm eigene phonetische 
Bildung zum Bewußtsein kommen. Nur auf Grund dieser klaren 
Einzelanschauungen kann er allmählich zu einer deutlichen Gesamt- 
auffassung mehrerer zusammengestellter Laute, die wir Wörter 
nennen, gelangen. Einzelne nicht miteinander verbundene Laut- 
folgen sind aber noch lange kein Wort, zur klaren Veranschaulichung 
verbundener Lautfolgen gehört aber wieder eine klare Veranschau- 
lichung, und diese wird am ehesten und sichersten bewerkstelligt 
durch ein zeitliches und auch räumliches Auseinanderhalten der 
Einzelanschauungen, und zwar auf die Weise, daß jede Einzel- 
anschauung eine längere Zeit dauert, ehe die folgende Einzelan- 
schauung eintritt. Auf das Gehör angewandt, will dieser Satz sagen: 
„Der erste Laut eines Wortes muß lange angehalten werden, ehe 
der zweite auftritt.“ Für die Auffassung einer geschriebenen Laut- 
folge, z. B. einer zweilautigen Verbindung, ist es erforderlich, den 
zweiten Laut räumlich weit von dem ersten zu setzen, damit das 
Auge, das zunächst auf dem ersten ruht, diesen erfaßt und dann 
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Zeit gewinnt, danach den zweiten anzuschauen und aufzufassen, 
also nicht „al“ sondern a l. Für den Anfang kann man dieses 
Auseinandersetzen der Einzelanschauungen nicht weit genug machen, 
daher setze man den ersten Buchstaben auf die Holztafel, die links, 
und den zweiten auf die, welche rechts vor den Schülern steht. 

Mit dem Auseinanderhalten, oder besser gesagt, mit der Trennung 
der Einzelanschauungen für das Gehör hat es indes größere Schwierig- 
keiten, nicht so sehr, was das Aussprechen derselben durch den 
Lehrer betrifft als bezüglich des Schülers. Kinder, und besonders 
schwachbegabte, haben in den seltensten Fällen gelernt. ihren Atem 
richtig zu verteilen. Sie sprechen eben, wenn der Lehrer auf ein 
geschriebenes a zeigt, dieses a kurz aus und vermögen es auch dann 
noch nicht lange anzuhalten, wenn ihnen zugerufen wird: „Länger, 
länger!“ Und doch ist ohne die Fertigkeit, einzelne Laute, die es 
zulassen, lange anzuhalten, ein Erkennen, ein Auffassen der Gesamt- 
lautfolge eines Wortes unmöglich. (Gerade durch das längere An- 
halten der einzelnen Laute lernen sie die allmähliche Entstehung 
des Wortes kennen, und diese müssen sie doch später unbedingt 
sich zu eigen gemacht haben, nicht nur zum Lesen sondern weit 
mehr noch zum Rechtschreiben, wenn sie ein Wort nach Diktat oder 
aus dem Gedächtnis, d. h. nachdem sie es sich im Geiste vorge- 
sprochen haben, niederschreiben wollen. Ist ihnen dann neben 
jeder Einzelvorstellung die Gesamtheit der Vorstellungen in ihrer 
Aufeinanderfolge klar, dann werden sie wenigstens alle Wörter mit 
phonetischer Schreibweise richtig schreiben, und wenn sie 
auch ein Wort mit Andersschreibung einmal phonetisch schreiben. 
so ist das gar nicht so schlimm. Aus phonetisch geschriebenen 
Wörtern ist wenigstens immer im Zusammenhang ein Sinn heraus- 
zulesen, was aber, wenn Einzelvorstellung und Auffassung der Laut- 
folge verschwommen sind und daher die kauderwelschesten Dinge 
herauskommen, meistens nicht der Fall ist. Sollen daher die Kinder 
die Gesamtauffassung eines Wortes der Reihe nach in richtige Einzel- 
auffassungen zerlegen können, um die Lautfolge richtig darzustellen, 
so bedarf das lange Anhalten einzelner Laute einer gründlichen Übung. 
Da diese Fertigkeit mit der Kunst, den Atem richtig zu verteilen, 
zusammenhängt, so ist vor allen Dingen an einem Selbstlaute. am 
besten am a, das lange hörbare Ausatmen in der A-Stelluue zu 
üben. Es kommt dabei nicht darauf an, daß die Kinder das a 
so lange anhalten, bis sie nicht mehr können, als vielmehr darauf, 
daß sie es so lange anhalten, als der Lehrer es will, daß sie es 
also nicht abbrechen, solange der Lehrer mit dem Zeigestocke auf 
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das geschriebene a zeigt. Demzufolge lernen sie also den ersten 
Laut so lange anhalten, wie der Lehrer es haben will, und den 
zweiten an den ersten setzen, wenn der Lehrer, von a nach 1 mit 
dem Zeigestocke fahrend, an das räumlich vom a weit getrennte | 
gekommen ist, das er auch wieder lange anhalten läßt. Diese ört- 
lichen und zeitlichen Zwischenräume werden dann mit der Zeit 
immer etwas kleiner gemacht, damit Auge und Ohr sich allmählich 
an die normale schriftliche und mündliche Darstellung gewöhnen und 
auch dann die Gesamtauffassung in ihre einzelnen aufeinander- 
folgenden Teile zu zerlegen vermögen. Aus dem Gesagten er- 
hellt zur Genüge, daß für Schwachbegabte der rationellste Weg 
zum Lesenlernen die rein synthetische, auf phonetischen Grund- 
sätzen aufgebaute Leselehrmethode für das mechanische 
Lesen ist. Lesen in diesem Sinne heißt eben sammeln und zwar 
Laute und Buchstaben sammeln, und wenn wir nicht wollen, daß 
durch verschwommene Gesamtauffassung ein unsicheres, holperiges, 
sondern ein durch klare Einzelvorstellungen, die sich in klar er- 
faßter Folge aneinanderreihen und dadurch schließlich zu einer 
deutlichen Gesamtauffassung werden, sicheres, wenn auch zunächst 
langsames, aber immer fließender werdendes Lesen sich Bahn breche, 
dann darf die Hilfsschule nur so und nicht anders verfahren. 
Bewirkt die zeitliche und räumliche Trennung der Laute und 
Buchstaben in den Uranfängen des Lesenlernens sowie auch des Recht- 
schreibens unserer Hilfsschüler große Erfolge, so zeigt sie diese und 
damit ihre Berechtigung besonders auch bei den sogenannten Konso- 
nantenhäufungen. Wenn schon normal veranlagte Kinder „blad“ 
statt „bald“, „Kanbe“ statt „Knabe“ schreiben, dann kann man 
unseren armen Kindern solche Fehler eigentlich nicht verargen. 
Und doch sind sie verhältnismäßig schnell auszurotten, wenn man 
die Veranschaulichungsmanier der zeitlichen und räumlichen Trennung 
anwendet. Während in dem Worte „faul“ die beiden Konsonanten, 
die auf den Gehörsinn beim Vorsprechen zum Zwecke eines Diktates 
den schwächsten Reiz auf das Gehörorgan machen, durch den lange 
angehaltenen stark wirkenden Doppellaut „au“ getrennt werden und 
darum sowohl bezüglich ihrer Klangart als auch ihrer Stellung in 
(der Lautfolge noch richtig aufgefaßt werden, ist dies in dem Wort 
„flau“, wo sie direkt aufeinanderfolgen, keineswegs der Fall. Guten 
Willen beim Hilfsschüler vorausgesetzt, wird man an der Schreib- 
weise des Wortes genau erkennen können, welche Auffassung bei 
ihm die schwächere ist, die des Einzellautes oder die der Lautfolge. 
Schreibt er statt „flau“ fau, so hat er den Laut „l“ nicht wahr- 
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genommen, also erst recht nicht angeschaut, denn wenn er ihn aufgefaßt 
hätte, würde er ihn sicher, nachdem er die sensorische Wirkung des- 
selben auf das motorische Lautzentrum übertragen hat, auch geschrieben 
haben ; schreibt er indessen „faul“, so hat er den Laut „l“ zwar 
gehört, die Einzelauffassung war also da, aber die Gesamtauffassung 
ließ zu wünschen übrig. Da hilft denn wieder die Veranschaulichung 
durch zeitliche und räumliche Trennung. Sowohl um die Einzel- 
auffassung zu ermöglichen als auch um die Stellung des Lautes .I" 
zu den anderen beiden „f au“ zu veranschaulichen, spreche der 
Lehrer das „f“ für sich allein, mache eine längere Pause und 
spreche dann unter Hervorhebung des „l“ die Verbindung „lau“. 
Die Wirkung dieser Trennung ist überraschend. Selbst der schwächere 
Schüler hat dadurch eine richtige Anschauung von sämtlichen Lauten 
des Wortes und ihrer Aufeinanderfolge erhalten und schreibt den- 
entsprechend das Wort. Zur Übung schreibt der Lehrer auf die 
Holztafel eine Reihe solcher Wörter mit räumlicher Trennung der 
beiden Konsonanten unter Hervorhebung des zweiten durch farbige 
Kreide nnd läßt sie mit zeitlicher Trennung von den Schülern lesen. 
K— — nabe, sch — wer, F_—— rucht, B latt. Eine 
gute Vorübung dazu ist, gleichfalls mit räumlicher und zeitlicher 
Trennung, das Lesen und Diktatschreiben zweier Konsonanten allein, 
zunächst solcher, die sich lange anhalten lassen, dann der soge- 
nannten Stoßlaute f , £____r, sh_____w, sch > 
sch“ — mi db — MR aa a  Nelbstrer- 
ständlich werden nach hinreichender Fertigkeit die zeitlichen und 
örtlichen Zwischenräume allmählich verkürzt. 

Auch im Rechnen leistet diese Veranschaulichungsmanier außer- 
ordentlich gute Dienste. Es kann nicht unsere Aufgabe sein, in 
dem engen Rahmen dieser Abhandlung darzutun, wie sich dieses 
Prinzip, hier besonders der örtlichen Trennung, mit Vorteil ver- 
wenden läßt. Nehmen wir an, der Zahlenkreis bis 20 sei behandelt, 
und die Erweiterung des Zahlenkreises bis 100 solle an die Reihe 
kommen. An dem Gestell der Holztafel, die links vom Katheder 
von den Schülern aus steht, ist ein Brett befestigt, auf dem zehn 
kleine Bündel mit je zehn Stäbchen Platz haben, und an dem Ge- 
stell der rechts von ihnen stehenden Tafel ein solches, auf das man 
zwanzig einzelne Stäbchen legen kann. Da bei der Durchnahme des 
Zahlenkreises bis 20 der Begriff „Zehner“ festgelegt worden ist und 
das eine Zehnerbündchen Stäbe schon immer auf dem Brette an der 
links stehenden Holztafel gelegen hat, so wissen die Schüler schon, 
daß dort alle Zehnerbündchen liegen müssen. Der Aufforderung des 
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Lehrers, einmal zwei Bündelchen an ihre Stelle zu legen, leisten 
sie darum richtig Folge. Nun werden noch zwei Bündelchen hin- 
gelegt, eins fortgenommen, drei dazu gelegt, zwei weggenommen, 
vier zugelegt, drei weggenommen usf. Dabei sprechen sie: „Zwei 
Bündelchen und zwei Bündelchen sind vier Bündelchen, vier Bündel- 
chen weg (weil leichter statt „weniger“) ein Bündelchen sind drei 
Bündelchen usw.“ Alsdann wird ihnen für „Bündelchen“ der Begriff 
„Zig“ gegeben. Sie legen 2 Zig (statt 20), 3 Zig (statt 30), 4 Zig, 
5 Zig usw. hin, nehmen 2 Zig u. a. weg. Dabei erhält denn auch 
die linke Tafel den Namen „Zigtafel“. Die Schüler haben die 
Bündelchen selbst gemacht, deshalb ist ihnen geläufig, daß jedes 
Bündel, jede Zig 10 Stäbchen enthält. 

Nun treten die Einer zu den reinen Zehnern. Es werden zu- 
nächst 4 Zig auf das Zigbrett gelegt, darauf zwei Einzelstäbchen 
oder Einer, wie sie im Zahlenkreis von 10—20 schon benannt 
wurden, auf das Brettchen der rechts von ihnen stehenden Tafel, 
die von nun an Einertafel heißt. Auf die Frage des Lehrers, was 
sie hingelegt haben, geben sie, indem der Lehrer zunächst auf das 
Einerbrettchen mit dem ausgestreckten Arm und dann mit dem 
anderen auf das Zehnerbrettchen zeigt, die Antwort: „Zwei Einer, 
vier Zig“. Auf diese Weise werden verschiedene Zig und ver- 
schiedene Einer an ihre bestimmte Stelle gelegt und unter stetem 
Zeigen des Lehrers auf Einerstäbchen und Zigbündel 
die betreffenden Zahlen genannt. Das Zeigen, das die örtliche 
Trennung von Einern und Zehnern darstellen soll, darf dabei nicht 
vergessen werden. Da aber das Wort „Einer“ der richtigen Be- 
nennung der Zahlen noch hinderlich ist, so läßt man, wenn das 
Hinlegen der Einerstäbchen und Zigbündel auf ihren Platz ohne 
Fehler gemacht wird, das Wort „Einer“ weg und leite die Kinder 
an, 2, 3, 4, 5, 6, 7,8, 9 und 2 Zig, 3 Zig, 4 Zig usw. hinzulegen. 
Dabei sprechen und zeigen sie oder der Lehrer: „3—4 Zig, 5—6 
Zig usw.“ Zu guter Letzt schreibt der Lehrer auf das in der Mitte 
stehende Katheder das Wörtchen „und“, damit sie es fortan zwischen 
Einer und Zehner gebrauchen. Nachdem sie so die Zahlen von 20 
bis 100 in räumlicher Trennung aufgefaßt haben, lernen sie diese 
auf dieselbe Art und Weise räumlich getrennt schreiben. Die 
Schüler legen 5 Einer und 6 Zig hin an ihre Stelle und der Lehrer 
fordert sie auf, nach dem Hinlegen der Einer die Zahl der »Einer 
auf die Einertafel und die Zahl der Zehner auf die Zigtafel zu 
schreiben: 
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Zigtafel Einertafel 


Kathe- 
der 
und 





Dann lesen sie, während der Lehrer auf 5 mit der einen und 
auf 6 mit der andern Hand hinweist 5 und 6 Zig. Nach tüchtiger 
Übung mit Hinlegen der Einerstäbchen und Bündelchen werden 
dann bloß Zahlen auf die beiden Tafeln geschrieben und unter be- 
gleitenden Zeigen auf die örtlich getrennten Tafeln gelesen. Darauf 
macht der Lehrer den Schülern klar, daß sie nicht immer 2 Tafeln 
zur Verfügung haben und sagt, daß man die Zahlen auch auf eine 
Tafel schreiben könne. Auf seine Frage, wo denn auf der einen 
Tafel, die er jetzt in die Mitte stellt, die Einer stehen müssen, ant- 
worten die Schüler sofort: „Rechts“, und die Zehner: „Links“. 





Der Trennungsraum ist also kürzer gemacht, aber die durch 
die fortgesetzte Anschauung an den beiden räumlich getrennten 
Tafeln gewonnene Vorstellung von Einern und Zig hat sich einge- 
prägt. Das sieht man so recht, wenn man jetzt verschiedene Zahlen 
in obiger Weise anschreiben läßt. Die Schüler vertun sich nicht 
mehr und auch dann nicht, wenn sie aufgefordert werden, 6 Zig. 
5 Zig, 7 Zig oder 6, 5, 7 hinzuschreiben. Daß sie bei reinen Zehnern 
auf die Einerstelle eine Null machen müssen, wird ihnen sofort 
klar, wenn man, auf die Einerseite zeigend, fragt: „Wie viele Einer 
sind da?“ Aber die räumliche Trennung muß noch kleiner werden. 
Zu diesem Zwecke zeichnet der Lehrer auf die große Holztafel eine 
Schiefertafel in gewöhnlicher Größe. Auch auf diese werden immer 
wieder mit Zeigen des Lehrers nach rechts und links eine Anzahl 
Zahlen hingeschrieben. Zum Schluß wird die räumliche Trennung 
ganz aufgehoben und die Schüler schreiben zunächst die Einer 
rechts und dann die Zehner links. Das Zeigen nach rechts und 
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links mit ausgestreckten Armen nach Einer- und Zigtafel darf auch 
hier noch nicht unterbleiben. 

Es folgt das Rechnen im Zahlenkreise bis 100. Das Zuzählen 
und Abzählen reiner Zehner macht gar keine Schwierigkeiten, ebenso 
nicht das Zu- und Abzählen der Einer zu reinen und gemischten 
Zehnern. Die Schüler legen anfangs die Einerstäbchen an ihre 
Stelle oder nehmen sie fort und sagen die Antwort, indem sie mit 
der einen Hand auf die Einer, mit der anderen auf die Zig zeigen. 
Selbst das Zuzählen zu einem gemischten Zehner bis zum reinen 
folgenden Zehner und das Abziehen von reinen Zehnern erfassen 
sie nun schnell. An der Einertafel liegen 8 Stäbchen, an der 

. Zehnertafel 6. Der Lehrer befiehlt, 2 Stäbchen hinzulegen; ein 
Schüler tut es. Dann macht der Lehrer darauf aufmerksam, daß 
niemals 10 Einerstäbchen lose beieinander liegen dürfen, sondern 
daß, wie es die Schüler auch schon wissen, immer ein Gummibänd- 





chen darum sein müsse. Während dies darum gelegt wird, melden 
sich auch schon Schüler mit dem Hinweis, daß es jetzt ein Bündel 
ist, welches an der Zigtafel seinen Platz hat. Das Bündel wird 
also von rechts nach links getragen und die Antwort: 70 gesagt. 
Das Abziehen von reinen Zehnern vollzieht sich in umgekehrter 
Weise. Die Aufgabe lautet: 70—2. Weil nur 7 Bündel an der 
linken Seite liegen, werden die Kinder zunächst stutzig. Vielleicht 
nimmt auch ein kleiner Gernegroß 2 Bündel weg; er findet aber 
sofort seinen Richter. Aber gar bald kommt einer mit der Ant- 
wort: „Das geht so nicht, dann muß ich ein Bündel oder Zig los 
machen,“ und schon geht er zur linken Tafel, nimmt ein Bündel, 
entledigt es des umschließenden Gummibändchens, trägt die 10 Stäb- 
chen auf die Einerstelle, nimmt 2 weg und sagt: „Acht und sechzig“, 
wobei er auf die 8 Einer und 6 Zig zeigt. Danach gestaltet sich 
auch das Überschreiten der Zehner, weil immer als Veranschau- 
lichungsmittel die örtliche Trennung im Vordergrunde steht, leicht 
Zeitschrift f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns. IV. 35 
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und sicher. Ist das Hinlegen bei Additions- und das Wegnehmen 
bei Subtraktionsaufgaben zur Genüge geübt, so daß die Schüler der 
konkreten Anschauung nicht mehr bedürfen, dann bleibt ihnen aber 
noch lange Zeit die zeitliche und örtliche Trennung eine gewaltige 
Stütze Wird eine Aufgabe gestellt, so spricht 1. der Lehrer die 
Einer (5) laut, das Wörtchen „und“ leise und die Zig (6) wieder 
laut. Dadurch erscheinen dem Schüler die Einer von den Zig zeit 
lich getrennt, wie er sie sich 2. durch das gleichzeitige Zeigen 
des Lehrers örtlich (rechts und links liegend) getrennt vorstellt. 
Deshalb kommt es bei dieser Veranschaulichungsmanier, wenn sie 
systematisch und gründlich geübt wird, nicht vor, daß Einer zu der 
Zehnerzahl 35 + 3 = 65 oder Zehner zu der Einerzahl 35 + 30 = 38 
zugezählt oder von ihnen abgezählt werden. Ja, es klingt unglaub- 
lich und doch ist es von uns häufig beobachtet worden, daß schwach- 
begabte Kinder, die nach dieser Veranschaulichungsart angeleitet 
worden waren, ohne Mühe schon Additions- und Subtraktions- 
aufgaben mit zweistelligen Zahlen im Zahlenkreise bis 100 rechneten, 
nachdem sie in obiger Weise die Zahlen von 20—100 hatten kennen 
gelernt. Selbstverständlich wurde beim Sprechen der Aufgaben die 
zeitliche und örtliche Trennung, also getrenntes Sprechen der Einer 
und Zehner: „Fünf (und) dreißig“ und „Zwei (und) vierzig“ sowie 
begleitendes Zeigen nach rechts und links innegehalten. 

Und was im Zahlenkreise bis 100 so vorzügliche Dienste leistet, 
das versagt auch nicht im Zahlenkreise bis 1000, wo die linke Tafel 
die „Hunderttafel“, die rechte die „Zig- und Einertafel“ ist. Wer 
jemals von schwachbegabten Schülern mit zweisortigen Zahlen hat 
rechnen lassen, der weiß recht gut, daß sie Mark und Pfennig, 
Meter und Zentimeter u.a. wie Kraut und Rüben durcheinander- 
werfen und die Pfennig zu den Mark, die Zentimeter zu den Metern 
zählten und erst recht trotz guter Veranschaulichung die Pfennige 
nicht von den Mark und die Zentimeter nicht von den Metern ab- 
zuzählen vermochten, von dem Multiplizieren und Dividieren zwei- 
sortiger Zahlen gar nicht zu reden. Auch da beweist sich die zeit- 
liche und örtliche Trennung (Marktafel links, Pfennigtafel rechts) 
als ein Helfer in der Not. 

Nur in groben Umrissen und an zwei Beispielen des Deutsch- 
und Rechenunterrichts haben wir dieses Prinzip zu erläutern ver- 
sucht. Damit ist seine Anwendung im Unterrichte jedoch keines- 
wegs erschöpft. Tag auf Tag treten auch in anderen Unterrichts- 
fächern Gelegenheiten auf, in dem es mit Erfolg benutzt werden 
kann, sei es nun, wie es oben dargetan wurde, als Veranschau- 
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lichungsmanier oder als einfache Gedächtnis- und Erinnerungsstütze. 
Dem Hilfsschullehrer, der das Wesen dieses Hilfsmittels erfaßt und es 
einmal angewendet hat, wird es bei seinem Unterrichte so zur zweiten 
Natur, daß er nicht von ihm lassen kann und daß er auch sofort 
die Fälle erkennt, in denen sein Gebrauch ihm und den geistig 
schwachen Kindern die Arbeit erleichtert. 

Dem Verfasser wird es eine Freude sein, wenn auf seine An- 
regung hin recht viele sich dieses einfachen Mittels bedienen möchten, 
um es zu prüfen, und wenn ihm dann und wann der eine oder andere 
seiner Amtsgenossen seine Erfahrungen nach dieser Richtung hin 
mitteilen wollte. 


— ae 


Nachdruck verboten. 


Idiotia thymica. 
(Schwachsinn durch Thymusausschaltung.) 


Von 


Prof. H. Vogt, Frankfurt a. M. 


Unter den Ursachen des jugendlichen Schwachsinns spielt, wie 
die Erfahrungen der letzten Jahre zunehmend gezeigt haben, die 
Störung der inneren Sekretion eine hervorragende Rolle. 
Mehr und mehr lernen wir erkennen, daß die Drüsen ohne Ausführ- 
gang, insbesondere die Schilddrüse, die Thymusdrüse, die Milz, die 
Nebennieren, die Geschlechtsdrüsen und vielleicht auch noch eine 
Anzahl anderer kleinerer Organe, die Nebenschilddrüsen, die Hypo- 
physis usw. eine große Bedeutung für den Organismus besitzen. 
Ein Teil dieser Drüsen, insbesondere die Geschlechtsdrüsen, dann 
aber auch die Milz hat einmal eine bekannte Funktion, die viel- 
leicht den hauptsächlichsten Teil der von diesen Organen zu 
leistenden Aufgabe darstellt, bei den Geschlechtsdrüsen die Bildung 
der Keimzellen, bei der Milz der Anteil an der Zusammensetzung 
des Blutes. Dieselben Drüsen haben aber nebenbei noch eine 
weitere wichtige recht schwer zu definierende eben in „innerer 
Sekretion“ bestehende Aufgabe zu lösen. Diese innere Sekretion 
besteht, soviel wir wissen, in der Verarbeitung von aus dem Blut 
zugeführten Stoffen oder in der Abgabe von in der Drüse produ- 
zierten Stoffen an die Gewebssäfte. Die meisten Drüsen dieser Art 
haben nur diese eine Funktion. Worin im einzelnen diese Leistung 
besteht, läßt sich vielfach nur vermuten. Wir wissen von der 
Schilddrüse, daß sie für den Jodstoffwechsel des Organismus eine 
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große Rolle spielt; von anderen Drüsen, so von der Nebenniere ist 
zwar nicht der genauere Chemismus bekannt, aber wir kennen doch 
die Wirksamkeit der aus der Drüse bereiteten Extrakte, die bei 
der Nebenniere speziell in Stoffen enthalten ist, die auf die Span- 
nung der Gefäße erhöhend wirken (Adrenalin). Die Ergebnisse der 
letzten Jahre haben vor allem den Hinweis gebracht, daß einmal 
die Bedeutung der Drüsen mit innerer Sekretion sich schwer oder 
vielleicht überhaupt nicht für eine Drüse allein darstellen läßt, 
sondern daß in der Zusammenarbeit dieser Organe, die 
vielleicht einem großen weit verzweigten System angehören, ein 
wichtiges Charakteristikum besteht. Jedenfalls sind Tatsachen da- 
für vorhanden, daß unter den Drüsen mit innerer Sekretion die 
einen die Leistung anderer übernehmen können, daß sie sich im 
Laufe der Entwicklung in ihrer Wirkung abwechseln. Der andere 
aus den Ergebnissen der letzten Jahre hervorgehende wichtige 
Punkt ist die Tatsache, daß die Reifung und Entwicklung 
eines großen Teils der Körperorgane und vielleicht 
des ganzen Körpers auf der Intaktheit des Systems 
der inneren Sekretion beruht. Die Drüsen haben meist keinen 
Ausführungsgang, sie stehen durch ihre zahlreichen Blutgefäße 
direkt mit der Blutbahn in Verbindung. 

Die Erkrankung dieser Drüsen hat, wenn sie zur Entwicklungs- 
zeit erfolgt, erhebliche Störungen im Gefolge. Der Typus dieser 
Erkrankungen ist der Kretinismus, dessen klinisches Bild und 
ursächliche Bedingtheit ja schon seit langem bekannt ist. Der 
Mangel der Anlage der Schilddrüse beim sporadischen Kretinismus, 
die Erkrankungen derselben durch ein im Trinkwasser enthaltenes 
Agens beim endemischen Kretinismus läßt in der hinlänglich be- 
kannten Form ein typisches Krankheitsbild: Zwergwachstum, Ver- 
änderung des Habitus, pastöse Entartung der Haut und Schwach- 
sinn oft mit Taubheit verbunden, entstehen. Mit Recht ist ein 
großer Teil derjenigen Krankheitszustände, die wir unter dem Namen 
des Infantilismus zusammenfassen, zu dem Kretinismus insofern 
in eine nähere Beziehung gebracht worden, als man charakteristische 
Zeichen, die oft mit infantilistischen Zuständen verbunden sind: 
Erhaltung kindlicher Charaktere, Zwergwachstum, pastöse Haut, 
Verkümmerung der Genitalien usw, dem Kretinismus analog, aus 
Störungen innerer Sekretion zu erklären versucht hat. Infantilismus 
heißt Erhaltenbleiben infantiler also kindlicher und jugendlicher 
Eigenschaften über die Zeit der Entwicklung hinaus und in der Tat 
muß jede Schädigung, die den Organismus in früher Kindheit trifft 
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und die hemmend auf seine weitere Entwicklung wirkt, das Erhalten- 
bleiben kindlicher Eigenschaften, die normalerweise nur einen pas- 
sageren Charakter haben, zur Folge haben; die Idiotie poly- 
sarsique von BOURNEVILLE, manche Zustände von Fettleibigkeit 
und pastöser Hautbeschaffenheit bei Idioten. Krankheitszustände 
bei diesen Individuen, die in besonders auffälliger Weise im 2., 3. 
und späteren Lebensjahrzehnten kindliche Proportionen zur Schau 
tragen, haben eine mehr hypothetische als tatsächlich zu begründende 
Erklärung darin gefunden, daß bestimmte Faktoren der inneren 
Sekretion ausgeblieben sein sollen. So hat man Nebenniere, Thymus, 
Geschlechtsdrüsen abwechselnd dafür verantwortlich gemacht. Richtig 
an dieser Überlegung dürfte der Hinweis darauf sein (Anton, Dr- 
GASPERO usw.), daß die innere Sekretion eben als Ursache bei diesen 
Zuständen in Betracht kommt. Verfrüht ist aber bisher der Ver- 
such gewesen, mit der einzigen Ausnahme des Kretinismus, ganz 
bestimmte Krankheitszustände aus dem Mangel ganz bestimmter 
Drüsenfunktionen zu erklären. Ein Krankheitsbild, das geradezu 
herausfordernd nach einer solchen Erklärung immer wieder verlangte 
und noch verlangt, ist der Mongolismus, für den (SIEGERT, H. 
Vogt, Wevsanor) wiederholt gerade auf die großen Ähnlichkeiten 
mit dem Kretinismus hingewiesen, aber auch dabei betont worden 
ist, daß die beiden Krankheitszustände nur das Prinzipielle gemein- 
sam haben, daß aber, wie es besonders der vollkommene Mangel der 
Wirksamkeit der Schilddrüsentherapie beim Mongolismus dartut, 
ein Zusammenhang von Schilddrüsenfunktion und Mongolismus keines- 
wegs angenommen werden kann. 

Wenn schon der klinische Verlauf vieler der genannten Krank- 
heitsbilder, ihr Beginn in der Kindheit usw. darauf hinweist, dab 
die Bedeutung der inneren Sekretion vor allem für die Entwicklungs- 
zeit eine große ist, so sind besonders aus der Pathologie der Schild- 
drüse hierfür zahlreiche Anhaltspunkte im speziellen Falle zu ge- 
winnen. Eine Drüse aber aus dem genannten System mehr als 
alle anderen läßt ihre Bedeutung für die Kindheit schon durch ihre 
eigenartige Entwicklung und ihre Wachstumszeit erkennen, das ist 
die Thymusdrüse, von der es bekannt ist, daß sie beim Kind 
als ein ziemlich voluminöses Organ den Raum hinter dem Brustbein 
etwa vom Kehlkopf abwärts bis fast an die Mitte des Herzens 
reichend, ausfüllt, daß sie aber im Laufe der zweiten Kindheit (7. 
—14. Jahre) sich mehr und mehr zurückbildet und schließlich bis 
auf nur noch mikroskopisch nachweisbare, kleine, im Fett des ge- 
nannten Raumes eingebettete Reste völlig verschwindet. Beim Er- 
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erhalten wurde, haben die folgenden in den Beiträgen zur klinischen 
Chirurgie 1910 bereits eingehend veröffentlichten Resultate gehabt. 

Die Thymusdrüse hat beim Hund nur eine kurze Dauer 
ihrer maximalen Entwicklung etwa vom 10.—20. Lebenstag. 
Schon nach dieser Zeit wird die Thymus durch andere Organe, 
wahrscheinlich durch die Milz, abgelöst. Erkrankt innerhalb des 
genannten kurzen Zeitraumes die Thymusdrüse oder entfernt man 
sie in dieser Zeit, so erhält man ein mit mathematischer Sicherheit 
wiederkehrendes außerordentlich charakteristisches Krank- 
heitsbild, das in folgenden Veränderungen besteht. In dem ersten 
Stadium, das wir als Latenzstadium bezeichnet haben und das 
etwa 4 Wochen dauert, verändern sich die Tiere kaum, dann aber 
nehmen sie während eines etwa 3 Monate dauernden Zeitraumes 
erheblich an Dicke zu, sie werden fett, ihre Haut wird pastös, zu- 
gleich fangen sie an im Wachstum etwas zurückzubleiben. Dieses 
Stadium der Fettleibigkeit geht etwa im 4. Lebensmonat in 
ein Stadium allmählicher Abmagerung und Erschöpfung über. Trotz 
großer Nahrungsaufnahme werden die Tiere schwächer, die Wachs- 
tumsdifferenz gegenüber dem normalen gleichalterigen Tiere wird 
immer größer, die Bewegungsfähigkeit und Bewegungssicherheit geht 
zurück, Zeichen starker Ermüdung, körperliche Hinfälligkeit treten 
auf. Schon von Anfang dieses Stadiums an, das wir als das Sta- 
dium der Kachexie oder des körperlichen Verfalles bezeichnet 
haben und das sich langsam steigernd etwa über die Zeit vom 4.—9. 
oder 4.—13. Lebensmonat hinzieht, treten Veränderungen am Nerven- 
system, die wir gleich wegen ihrer großen Bedeutung näher erörtern 
wollen, hervor. Die Tiere sterben schließlich ausnahmlos an der 
Krankheit in einem komaähnlichen Zustande, nachdem sie körperlich 
und geistig vorher völlig verfallen sind. 

Der nervöse Status läßt schon bald nach dem Beginn der 
Erkrankung Veränderungen erkennen. Die Bewegungssicher- 
heit nimmt ab, die Tiere behalten dauernd einen plumpen und 
trägen infantilen Bewegungscharakter, lernen nicht feiner ihre Be- 
wegungen einstellen und ermüden stark. Die Reflexe der Haut und 
Sehnen sind erst erhöht, später vermindert. Die sensiblen Eigen- 
schaften, Schmerzempfindung und Berührungsempfindung stumpfen 
ab. Die elektrische Erregbarkeit der Muskeln yom Nerv 
und Muskel verändert sich etwa vom 3. Lebensmonat an deutlich 
in der Weise, daß eine Veränderung sich einstellt, die genau dem 
Krankheitstypus der Tetanie der Kinder (Erhöhung der elektrischen 
Erregung für die Katodenöffnungszuckung) entspricht. Die Tatsache 


Idiotia thymica. 553 


hatte bereits BascH gefunden. Zeitweilig traten Zitterbewegungen 
des ganzen Körpers auf. 

Am wichtigsten und wertvollsten für uns war aber die deut- 
liche psychische Veränderung, die wir an den Tieren beob- 
achten konnten. Sie erlernten nicht wie die gleichalterigen normalen 
Tiere den Wärter erkennen, sich in Ställen und Hof zurechtzufinden, 
sondern sie ermangeln jeder derartigen Unterscheidungsfähigkeit, 
ja es entwickeln sich bei ihnen etwa vom 6. Monat an erhebliche 
Defekte, durch die sie sich in ihrem Verhalten sehr bald wieder den 
neugeborenen Tieren annähern, sie sind ganz stumpf und nehmen 
von nichts Notiz. Sie beschmutzen ihr eigenes Lager, fressen Holz 
und Steine und fangen an, sich mit ihren Zähnen selbst zu beschä- 
digen. Ein unersättlicher Hunger zeichnet sie dauernd aus. 


Außer den genannten Erscheinungen ist der Zwergwuchs 
des Skeletts und eine eigentümliche auf dem Mangel an ungelöstem 
Kalk beruhende Erkrankung des Knochensystems die we- 
sentlichste Erscheinung. Eine Reihe von anderen Momenten, die 
Veränderung des Blutbildes und eigentümliche Hyper- 
plasien, die, wie es scheint, ziemlich regelmäßig am System der 
Drüsen mit innerer Sekretion auftreten, so an den Ovarien, Neben- 
nieren usw. und häufiger an der Milz, kommen hinzu. 


Die gemachten Beobachtungen haben den ursprünglich ver- 
muteten Zusammenhang zwischen Thymuspathologie 
und Hirnentwicklung vollauf bestätigt. Unser Bestreben muß 
immer auf diesem Gebiete daraufhin ausgehen, aus dem großen 
Heer der Schwachsinnszustände bestimmte Ursachen, die zu be- 
stimmten Wirkungen führen, herauszufinden. Ohne die Übertrag- 
barkeit der Verhältnisse des Tieres auf die Verhältnisse beim 
Menschen zu sehr zu überschätzen, so kann es doch durchaus keinem 
Zweifel unterliegen, daß durch die ausgeführten Beobachtungen be- 
wiesen ist, daß eine gesunde Entwicklung des kindlichen 
Gehirns von einer gesunden Existenz der Thymus- 
drüse abhängt. Ja der eigentümlich pastöse Charakter, den die 
erkrankten Tiere zur Schau trugen und der von vornherein ein 
deutlicher Hinweis darauf war, daß ein dem Typus der Störungen 
der inneren Sekretion entsprechendes Krankheitsbild vorliegt, bringt 
die Beobachtung an den erkrankten Tieren in unmittelbarer Nähe 
zu Zuständen, die wir aus der menschlichen Pathologie ja genugsam 
kennen. Ich muß sagen, daß mit den ersten positiven Ergebnissen 
unserer langen und mühevollen Untersuchungsreihe und bei dem 
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deutlichen und sich ganz konstant wiederholenden Auftreten einer 
psychischen Beeinträchtigung der Tiere mir mit einem Schlage bis- 
lang dunkle Krankheitszustände aus der menschlichen Pathologie 
klar wurden. Jedenfalls dürfte die Frage einer Idiotia thymica 
— Schwachsinn aus Thymuserkrankung oder Thymus- 
defekt — in positivem Sinne durch die Untersuchungen ent- 
schieden sein. 

Es steht ja dahin, ob das Krankheitsbild sehr häufig ist, wenn 
wir uns dabei an die vollentwickelten Symptome des am Tier beob- 
achteten Krankheitsbildes halten. Es ist auch eine theoretische 
Forderung, die nur dann zu erfüllen wäre, wenn, worüber wir bis- 
her nicht näher unterrichtet sind, einmal ein totaler Thymusdefekt 
beim Menschen vorkäme. Wie wir aus unseren Untersuchungen er- 
kennen konnten, entsteht das volle Krankheitsbild nur bei einer 
restlosen, auch die kleinsten Spuren berücksichtigenden Entfernung 
der Drüse. Eine Erkrankung der Drüse also, die ja schon eher bei 
Kindern vorkommen wird, die nicht die ganze Drüse ausschaltet, 
muß notwendigerweise auch nur einen Teil der Krankheitserschei- 
nungen im Gefolge haben und es müssen Bilder entstehen, die wir 
durchaus analog den Formes frustes des Kretinismus und Mongo- 
lismus zu setzen haben. Diese werden aber vielleicht nur Schwach- 
sinn ohne Knochenerkrankungen oder beide nur in gering ausge- 
bildetem Maß und wechselndem Verhältnis zeigen und so dürfte in 
dem großen Sammelgebiet des jugendlichen Schwachsinns einstweilen 
nur in seinen Anfängen erkennbar, auch noch die Idiotia thymica 
im wesentlichen verborgen sein. 

Es gibt ja Tatsachen genug aus der menschlichen Pathologie, 
die auf diese Zusammenhänge hinweisen; schon die nervösen und 
psychischen Veränderungen bei sicher thymuskranken Kindern deuten 
das an. Die Thymuskrankheit läßt zweifellos Ähnlichkeiten mit 
den Störungen der inneren Sekretion und den infantilistischen Zu- 
ständen erkennen. Die Beziehung zwischen Thymusveränderung und 
Infantilismus ist ja lange bekannt, aber eben in ihrem Wesen und 
gegenseitigem Verhältnis bislang unklar. Thymusveränderungen sind, 
wie oben ausgeführt, andererseits bei Idioten ungemein häufig und 
so deuten recht zahlreiche Tatsachen der menschlichen Pathologie 
seit langem auf eine ursächliche Bedeutung der Thymus für jugend- 
liche Defektzustände hin; die angeführten Untersuchungen sind aber 
vielleicht imstande, diesen Vermutungen eine bestimmtere Richtung 
zu geben. 

Zweifellos von großer Bedeutung für den Zusammenhang dieser 
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Faktoren sind auch die chemo-physiologischen und anato- 
mischen Ergebnisse unserer Untersuchung. Als die 
wesentliche Grundlage der Veränderung erwies sich uns eine ver- 
mehrte Säureüberladung des Organismus; als Säure kam 
die Nukleinsäure in Frage; in der Thymus findet normalerweise 
eine Synthese dieser Säure statt. Die Ausschaltung oder Erkrankung 
des Organes verhindert diese Synthese und bewirkt somit eine Über- 
ladung des Organismus. Diese Tatsache enthielt neben anderen 
interessanten Momenten, deren Erwähnung hier zu weit führen 
würde, vor allem einen wichtigen therapeutischen Hinweis: ein 
Heilversuch mit Thymusextrakt kann nicht in Frage kommen, denn 
dieser Extrakt enthält ja selbst wieder Nukleinsäure und verwandte 
Körper in besonders starkem Prozentverhältnis und er vermehrt 
also die Erscheinungen, die eine Folge der Thymusausschaltung sind. 
In der Tat ergab auch das Experiment den Beweis, daß Verab- 
reichung von Thymusextrakt die Störungen vermehrt. Die Thymus 
hat also normalerweise eine entsäuernde Wirkung im Organismus. 
Diese chemisch-biologischen Teile unserer Untersuchung sind von 
Herrn RAPHAEL LIESEGANG ausgeführt worden. 

Die vermehrte Säureüberladung des Organismus erklärt auch 
vollkommen das ganze Bild. Der Knochen ist auffallend arm an 
ungelöstem Kalk, die Säure verhindert den Anbau und bewirkt den 
Abbau von Kalk; so war das pathologisch-anatomische Bild sowohl 
der Rachitis wie der Osteomalacie verwandt. 

Die Wirkung dieser Zusammenhänge auf das Gehirn ergab auch 
anatomisch meßbare Tatsachen. Die Thymushunde zeigten aus- 
nahmslos Volumvergrößerung des Gehirns: das Verhältnis 
zwischen Schädelinnenraum und Hirnmasse, das normalerweise etwa 
100 zu 92 beträgt, war hier 100 zu 98 bis 100 zu 100. Das Gehirn 
ist unendlich reich an kolloiden Verbindungen. Kolloide aber quellen 
durch Säure bei Gegenwart von Wasser auf und diese Bedingung 
der vermehrten Säure ist im thymuserkrankten Organismus ja ge- 
geben. Unter dem Einfluß der Säurevermehrung bindet die kolloide 
Hirnmasse mehr Flüssigkeit an sich und quillt so im Schädelinnen- 
raum. Diese Quellung und damit zusammenhängender 
Abbau des Gehirns ergab sich als anatomische Veränderung. 

Nun wäre die Kette nicht vollkommen geschlossen, wenn nicht 
auch eine Beobachtung am Menschen dazu käme. Ein alle 
Erfordernisse erfüllendes Krankheitsbild, das neben der Zusammen- 
stellung der charakteristischen Symptome auch die erforderten Organ- 
veränderungen hatte, stand uns nicht zu Gebote, wohl aber sei hier 
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ein Krankheitsbefund berichtet, der in unserer erwähnten gemein- 
samen Arbeit abgedruckt ist und der neben einem progressiven 
Schwachsinn eine Knochenerkrankung erkennen ließ. Der Beginn 
der Erkrankung tiel etwa in die Zeit der maximalen Thymusent- 
wicklung und verlief progressiv, ganz zu deren Verhalten im Körper 
parallel. Ein eigentümliches pastöses Verhalten, erst krankhafte 
Fettsucht, dann Abmagerung und Kachexie, geistiger und körper- 
licher Verfall, die Erscheinungen im Muskelsystem sind vorhanden 
gewesen und auch das Verhalten des Skeletts läßt die charakteristi- 
schen Erscheinungen des Knochens im thymuskranken Organismus, 
die erwähnte Verbindung von Weichheit und Brüchigkeit erkennen. 
Die Krankheitsgeschichte ist folgende: 

„Der Fall betrifft einen 17jährigen völlig idiotischen Knaben, 
der zur Zeit der Beobachtungen folgenden Zustand darbot: Das 
Individuum war erheblich an Körpergröße hinter seinen Alters- 
genossen zurückgeblieben, es war von zwerghafter Gestalt. Schon 
seit Jahren war infolge einer hochgradigen Abnahme der Muskel- 
kraft und infolge allmählichen Nachlassens der Knochenfestigkeit 
eine vollkommene Unfähigkeit zur Bewegung eingetreten. Das Kind 
war dauernd bettlägerig, es hatten sich bei ihm im Laufe der Zeit 
eigentümliche Verrenkungen eingestellt, die Beine waren stark 
adduziert, im Knie- und Hüftgelenk leicht gebeugt, es bestanden 
in dieser Stellung Spannungen, doch keine ausgesprochenen Kon- 
trakturen, denn es war, wenn man vorsichtig zu Werke ging, 
möglich, die Beine in Streckstellung zu bringen. Die Arme waren 
gleichfalls leicht gebeugt und an den Körper gezogen, Spannungen 
nur gering entwickelt. Bei der einzigen Reaktion, die der Kranke 
darbot, nämlich bei dem Ausstrecken der Hände, wenn das Essen 
kam, machte sich ein zitteriger und unsicherer, der Ataxie ver- 
wandter Charakter der Handbewegungen geltend. Die Bewegungen, 
soweit sie erfolgten, waren kraftlos, die Muskulatur schlaff, sie fühlte 
sich teigig an, da, wo nicht geringe Spasmen entstanden waren. 
Von der Sensibilität konnte nur an eine Prüfung der gröbsten Re- 
aktionen gedacht werden, hier ergab sich, daß auf schmerzhafte 
Reize eine Reaktion erfolgte. Das Auge folgte momentan vorge- 
haltenen glänzenden Gegenständen, eine Augenhintergrundsverände- 
rung bestand nicht. Die Untersuchung der inneren Organe lieb 
keine grobe nachweisbare Änderung erkennen, die Geschlechtsteile 
waren sehr mangelhaft entwickelt und blieben dauernd infantil. 
Auffallend war die Hautveränderung: die Haut war schlaff und 
welk, dabei pastös, wie teigig, glanzlos. Der ganze Körper ließ den 
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physiologischen Turgor vermissen, das äußere Aussehen war also 
der Cachexie pachydermigque nicht unähnlich, doch war in unserem 
Fall die Haut glatter, nicht so der elephantiastischen Verdickung 
ähnlich, wie in hohen Stadien des Kretinismus. Der Haarwuchs 
des Schädels war außerordentlich mangelhaft, die Haare selbst welk 
und ständig zum Absterben und Ausfallen geneigt. Der ganze Zu- 
stand hatte sich allmählich entwickelt. Allerdings scheint das Kind 
schon von früh auf in seiner Entwicklung zurückgeblieben zu sein, 
es hat sich insbesondere geistig nie entwickelt, doch war die Moti- 
lität früher reger und auch der ganze schwere Krankheitszustand 
mit seinen Hautveränderungen, seiner schweren Wachstumsbehinde- 
rung und den gleich zu nennenden Knochenbefunden erst im Laufe 
der Zeit deutlich geworden. Im Laufe der Beobachtung, die uns 
zu Gebote stand, zeigte das Knochensystem folgenden Zustand: die 
‘Knochen waren im Anfange dieser Zeit nicht starr, sondern elastisch, 
man hatte, wenn man eine Extremität berührte, den Eindruck, daß 
man nicht feste Röhrenknochen vor sich hatte. Besonders wurde 
dies deutlich bei einem gelegentlich aus ganz anderer Ursache aus- 
geführten Versuch, die genannten Spannungen und Beugungen der 
Extremitäten in die Streckstellung auszugleichen. Hier stellte sich 
plötzlich in erschreckender Weise ein, daß die Extremitätenknochen 
federnd dem Zuge nachgaben. und daß sie dann in ihre Stellung 
zurückschnellten. Der Streckversuch mußte daher bei der nahe- 
liegenden Gefahr einer Frakturierung der Knochen sofort eingestellt 
werden. Diese eigentümliche Elastizität der langen Knochen war 
auch der Wärterin beim Waschen des Pfleglings aufgefallen, und 
sie ergab sich besonders deutlich, als das Kind einmal sein Bein 
zwischen zwei Stangen des eisernen Bettes versehentlich in un- 
geschickter Weise eingeklemmt hatte, bei dem Versuch, es daraus 
zu befreien. Diese Elastizität nahm indessen ab, und am Ende der 
Beobachtung machte sie einer Brüchigkeit Platz, so daß es schließ- 
lich einmal bei dem wie sonst vorsichtig ausgeführten Versuch, mit 
dem Waschlappen an die innere Seite der fest adduzierten Ober- 
schenkel zu gelangen, zu einer Fraktur des Femur kam. Noch auf 
folgende Einzelheiten des Befundes, der in einer eigentümlichen 
Parallele za unseren Beobachtungen bei den thymektomierten Hunden 
stand, sei hier kurz hingewiesen: das Kind verfiel gelegentlich in 
ein eigentümliches wogendes Zittern des ganzen Körpers, wie wir 
es in ganz ähnlicher Weise bei den tlıymuskranken Hunden beob- 
‚achtet haben, das Zittern war ziemlich grobschlägig, dauerte ge- 
Jegentlich 10—15 Minuten und hatte mit den Zuckungen, wie sie 
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etwa epileptischen Krämpfen entsprechen oder diesen vorhergehen, 
nichts gemein. Auch waren es nicht fibrilläre oder fascikuläre 
Zuckungen, sondern es waren zitternde Bewegungen ganzer Muskel- 
abschnitte und Muskelgruppen. Zu ausgesprochenen Krämpfen ist 
es bei dem Kinde nicht gekommen. Ferner verdient als eigentüm- 
lich ein auffallendes Schwanken des Körpergewichtes erwähnt zu 
werden, ferner die der ganzen Kachexie entsprechende hochgradige 
Empfindlichkeit gegen Erkältungskrankheiten und katarrhalische 
Affektionen. Der Psyche nach war das Kind, wie schon eingangs 
betont, ein tiefstehender idiotischer Pflegling, fast ohne jede 
Reaktion, mit Ausnahme einer gewissen primitiven Freude, wenn 
die Wärterin mit dem Essen kam. Irgendwelches Interesse oder 
irgendwelche Aufnahmefähigkeit fehlte total. Eine Unterscheidung 
von Personen oder Dingen hat sicher nicht vorgelegen. Der Schmerz 
wurde in adäquater Weise geäußert, Bedürfnisse sonst nicht zur 
Schau getragen. Das Kind war natürlich gänzlich hilflos und in 
jeder Weise pflegebedürftig, es war unsauber, vermochte nicht selbst 
zu essen, lautliche oder sprachliche Äußerungen sind nicht beob- 
achtet. Groß war die Neigung zu Ernährungsstörungen der Haut 
und die Neigung zu Druckstellen beim Liegen. Leider war zu 
Röntgenuntersuchungen keine Gelegenheit und es sind auch sonst eine 
Reihe feinerer Untersuchungen, da der Hinweis auf die hier ge- 
gebenen Analogien für uns seinerzeit noch fehlte, unterlassen worden. 
Als wichtig und interessant sei noch erwähnt, daß eine erhebliche 
Erhöhung der Sehnenreflexe, eine Herabsetzung der Hautreflexe und 
eine Erhöhung der mechanischen Muskelerregbarkeit bestand.“ 

Die Thymus ist ein ungemein wichtiges Organ im 
kindlichen Organismus. Sie ist von der größten Be- 
deutung für die Entfaltung, für das Wachstum, sie 
macht durch einen synthetischen Vorgang die beim 
Wachstum der Organe freiwerdende Phosphorsäure 
und deren höhere Verbindungen, insbesondere die 
Nukleinsäure unschädlich. Fehlt die Thymus, dann 
überschwemmt die Säure den Organismus; insbeson- 
dere am Knochen- und Nervensystem zeigen sich die 
schwersten Folgeerscheinungen: Wachstumsstörung, 
Knochenentartung, pastöser Charakter der Haut, 
Schwachsinn, Kräfteverfall und Tod. 

Die durch Thymusentartung oder Thymusausfall 
erzeugte Störung ist ein Krankheitsbild, das im 
wesentlichen Schwachsinn und Knochenveränderungen 
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erkennen läßt und es kann nach den mitgeteilten 
Untersuchungen nicht zweifelhaft sein, daß eine 
„Idiotia thymica (Schwachsinn durch Thymuserkran- 
kung)“ auch beim Menschen sich findet, daß diese 
Krankheitsform in ihren weniger ausgeprägten Fällen 
in dem großen Sammelbegriff der Idiotie heute noch 
untergeht und daß sie in den deutlicheren Fällen wohl 
manchen jener Zustände umfaßt, die wir als „Schwach- 
sinn mit Skelettveränderung“ aufgezählt finden. 
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fähigkeit der Kinder? Pädagog. Magazin, H. Beyer & Söhne, Langen- 
salza 1909. — C. Anscnürz, Die 25 Jahrfeier des Sprachheilunterrichtes 
in den öffentlichen Schulen. Zeitschr. f. Kinderforschung XV, 4. — 
BALDRIAN, Hygiene der Nerven- und Geistesarbeit der Artikulations- 
schüler der Taubstummenanstalt. Die Gesundheitswarte 1909, VII, H.3. 


Okt. 1909. — KARL BARBIER, Drei Fälle von motoriseher Aphasie. 
Zeitschr. f. Kinderforschung XV, 1. — FRÖSCHEL, Wichtigkeit sprach- 


ärztlicher Behandlung (Sitzungsbericht). Neurol. Zentralblatt Nr. 20. — 
H. GUTZMANN, Physiologie der Stimme und Sprache. Braunschweig, Fr. 
Vieweg & Sohn, 1909. — H. GUTZMANN, Über die Störungen der Stimme 
und Sprache. Ergebn. d. inn. Med. u. Kinderheilk. III. Bd. — Kxopr, 
Was muß der Hausarzt von den Sprachstörungen wissen? Berlin, Klin. 


Wochenschr. Nr. 25. — KÜHNER, Heilung des Stotterns und anderer 
Sprachstörungen durch Elektrizität. München - Pasing, F. Melzer. — 
KULLMANN, Sprachpsychol. Zeitschr. f. Psych. LIV. — Linck, Kon- 


genitale Taubstummheit. Die Anatomie der Taubstummh. Herausgeg. 
i. Auftr. d. deutsch. otol. Gesellsch. von A. Denker, Wiesbaden 1909. 
Bergmann. — P. Maas, Die Sprache des Kindes und ihre Störungen. 
Würzburg 1909, Kabitsch. — NADOLECZNY, Über Sprachstörungen bei 
schwachsinnigen Kindern. Jahrb. f. Kinderheilk. (Sitzungsbericht). 69. 
Bd., S. 690. — NAGER, Die Taubstummheit im Lichte der neuen For- 
schung u. Anschauung. Zürich 1909, A. Müller. — Panse, Erworbene 
Taubstummheit. Anat. d. Taubstummh. Herausgeg. i. Auftr. d. deutsch. 
otol. Gesellsch. Bergmann, Wiesbaden 1909. — RICHTER-HOMBERG, 
Uber die Notwendigkeit eines gesetzlichen Schulzwanges für Taubstumme 
in Preußen (Vortrag). Deutsche Blätter für erziehenden Unterricht, 
XXXVI, 10. — RuscHKE, Die Sprechbewegungen. Kurze Einführung 
in die Lautkunde. Leipzig 1909, Dürr. — v. SARBÓ, Maladie des Tics 
und Sprachstörung. Med. pädag. Monatsschr. f. d. ges. Sprachheilkunde 
XIX. — ScHARR, Zur Förderung der Sprachheilkurse. Sächs. Schul- 
zeitung 1909, 8. 568. — STERN, Über die verschiedenen Formen der 
Stummheit (Sitzungsber.). Münchener med. Wochenschr. S. 2239. 


Pädagogik. Heilpädagogik. 


EDUARD ACKERMANN, Die häusliche Erziehung. H. Beyer & Söhne, 
Langensalza 1909. — BAETKE, Kindergestalten bei den Zeitgenossen und 
= Nachfolgern Shakespeares. J. D. Halle. — BoopsTEIN, Die Erziehungs- 
arbeit der Schule an Schwachbegabten. G. Reimer, Berlin. — GERHARD 
Buppe, Die Wandlung des Bildungsideals in unserer Zeit. H. Beyer & 
Söhne, Langensalza 1909. — BÜTTNER, Gartenarbeit in der Hilfsschule. 
Zeitschr. f. d. Behandlung Schwachsinniger 1909, Nr. 3. — M. ELTES, 
Die erste Hilfsschule in Ungarn. Zeitschr. f. Kinderforschung XIV, 
1909. — Encyclopäd. Handbuch der Heilpädagogik. Unter Mitwirkung 
zahlreicher am Erziehungswerke interessierter Ärzte und Pädagogen. Her- 
ausgegeben von Prof. DANNEMANN, Hans SCHOBER, EDUARD SCHULZE. 
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4. — Sımon, CHR. RUDOLF, Die Erziehung zur Selbstbeherrschung, ein 
pädagogisches Problem. Langensalza 1909, H. Beyer & Söhne. — H. 
STADELMANN, Ärztliche pädagogische Vorschule auf Grundlage einer bio- 
logıschen Psychologie. Leopold Voss, Hamburg 1909. — A. Ti,ucHor, 
Erziehungsstörungen durch wohlfahrtswidrige Sensationstexte und Bilder. 
Zeitschr. f. Kinderforschung XIV, 1909. — TRÖPER, Das deutsche Hilfs- 
schulwesen in der Beurteilung des Auslandes. Zeitschr. f. Kinderforsch. 


XV, 4. — Vereinigung zur Förderung des sächsischen Hilfsschulwesens. 
Sächs. Schulzeitung 1909, S. 652. — Voss, Die Mädchenschulreform. 
Trier 1909, v. Sonnenberg. — WEHLE, Wohin gehören schwerhörige 


Kinder? Zeitschr. f. d. Behandlg. Schwachsinn. XXIX, 4, 1909. — 
F. Weist, Der Münchener Ferienkurs für Heilpädagogik und Schul- 
hygiene. Zeitschr. f. Kinderforschung XV, 4. — WEIGL, Zusammen- 
arbeit von Medizin und Pädagogik an den Anormalen. Die Gesundheits- 
warte 1909, VII, 3. — K. ZiEGLER, Einiges über die Briefe unserer 
Kinder. Zeitschr. f. d. Behandlg. Schwachsinn. 1909. XXIX, 4. 


Schulhygiene. 


Ausübung und Ergebnisse der Schulhygiene in Volksschulen des 
Deutschen Reiches nach dem Stand im Sommer 1908 (im Auftrage der 
deutschen Zentrale. — Ausschuß für Gesundheitspflege. — bearbeitet vom 
Schularzt Dr. A. LEWANDOWSKI). Teubner, Leipzig 1909. — Burskx- 
STEIN, Schulhygiene. Aus Natur und Geisteswelt usw., Leipzig 1909, 
B. G. Teubner. — CRÄMER, Bericht der Schulkommission (Sitzungsber.). 
Münchener med. Wochenschr., S. 2140. — DÖRNBERGER, Über die Not- 
wendigkeit der Anstellung von Schulärzten an Mittelschulen (Sitzungsber.). 
Münchener med. Wochenschr., S. 2141. — EUGEN DÖRNBERGER und 
KARL GRASSMANN, Unsere Mittelschüler zu Hause. Schulbyg. Studie. 
Nach Erhebungen an Münchener Mittelschulen, veranstaltet durch die 
Schulkommission des Arztl. Vereins München. München, Lehmann’s Ver- 
lag 1909. — Frank, W., Lehrbuch der Schulgesundheitspflege. M.- 
Gladbach 1909, A. Riffarth. — GoLIxEr, Die Schulgesundheitsptlege, 
gemeinverständl. dargestellt. Ulm 1909, Ebner. — HEIDENHAIN, Sexuelle 
Belehrung der aus der Volksschule entlassenen Mädchen. 2. vermehrte 
Auflage (Flugschriften der deutschen Gesellschaft zur Bekämpfung der 
Geschlechtskrankh.). Leipzig 1909, Ambr. Barth. — HENGGELER, Schul- 
hygienische Streifzüge. Rorschach 1909, Köber. — A. HıvpxEr, Der 
Kinderarzt als Erzieher. München 1909, C. H. Beck’sche Verlagsbuch- 
handlung — M. Kırmsse, Der Tabakgenuß der holländischen Schulkinder. 
Zeitschr. f. Kinderforschung XIV, 1909. — MÖLLHAUSEN, Körperliche 
Erziehung in den ersten Lebensjahren. Deutsche Elternzeitschr. Blatter 
für häusliche Erziehung 1909. — CuNXTz und OEBBECKE. Einheitliche 
Organisation des schulärztlichen Dienstes (Ref.). Gesunde Jugend IX, 
H. 4—6. — OEBBECKE, Einheitliche Organisation des schularztlichen 
Dienstes. Gesunde ‚Jugend, Zeitschr. f. Gesundheitspflege in Schule und 
Haus VII. — Schaut, Die körperliche Erziehung an der Hilfsschule. 
Hilfsschule 1909, Nr. 4. — SCHULTZE, Fürsorge für kranke Schulkinder 
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in New York. Soziale Praxis XVIII, Nr. 53. — Tews, Die Aufgaben 
der Lehrer auf dem Gebiete der Gesundheitspflege. Blätter für Gesund- 
heitspflege IX, 2. — THIELE, Wesen und Ausbau der schulärztlichen 
Einrichtung. Sächs. Schulzeitung 1909, S. 489. — ÜFFENHEIMER und 
StÄHnLın, Warum kommen die Kinder in der Schule nicht vorwärts? 
Zwei Vorträge. 2. Aufl., Verlag der ärztlichen Rundschau, Otto Gmelin, 
München 1909. 


Jugendfürsorge. Anstaltswesen. 


C. AGaHp, Lehrerschaft und Jugendfürsorge in Stadt und Land. 
Berlin 1909, Gerdes & Hädel. — AGAHD, Jugendfürsorge. Pos. Lehrer- 
zeitung 37. — Aut, Behandlung jugendlicher uud erwachsener Geistes- 
kranker, Epileptiker und Idioten in gemeinsamer Anstalt (Referat nebst 
Anhang). Allgem. Zeitschr. f. Psychiatrie (Laehr) LXVI. Bd., 3. und 
4. H., N. 437 bzw. 715. — ALT, Behandlung jugendlicher und erwach- 
sener Geisteskranker in gemeinsamer Anstalt. Neurol. Zentralbl. 10 
(Kongreßber.). — Th. ALTSCHUL, Der Erla des österreichischen Mini- 
steriums für Kultus und Unterricht vom 25. 7. 1908 und die Aufgaben 
der deutschen Landeskommission für Kinderschutz und Jugendfürsorge in 
Böhmen (Ref.). Zeitschr. f. Schulgesundheitspflege 1909, XXII, 5. — 
Anstaltsfürsorge für geistig Minderwertige in Berlin. Psych. - neurolog. 
Wochenschr. 1909, Nr. 18. — Die Beratung der Jugendlichen in Wien 
bei der Berufswahl. Soziale Praxis XVII, Nr. 28. — Beratung der 
Volksschuljugend bei der Berufswahl. Soziale Praxis XVIII, Nr. 24. — 
BLUMENTHAL, Was können wir von Amerika bei der Behandlung unserer 
verwahrlosten und verbrecherischen Jugend lernen? Berlin 1909, Verlag 
Franz Vohlen. — BÖSBAUER, NIKLAS, SCHINER, Handbuch der Schwach- 
sinnigenfürsorge. Karl Gräser & Co., Wien 1909. —- RENÉ CHARON, 
Versorgung für geistig abnorme Kinder. Neurol. Zentralbl. Nr. 3 (Kon- 
greßber.). — DELITZSCH, Die III. Konferenz der Zentralstelle f. Volks- 
wohlfahrt (Bericht). Zeitschr. f. Kinderforsch. XIV, 1909. — DUBIFF, 
Le régime des aliénés. Paris 1909, Jules Rousset. — Ferienwanderungen 
von Frankfurter Hilfsschülern. Die Hilfsschule H. 1. — FRENZEL und 
SCHWENK, Kalender für heilpädagogische Anstalten 1909, 5. Jahrg. — 
J. FRITZ BERNARDO, Der Vater der Niemandskinder. Basel 1909, E. 


Finkh. — Fuchs, Schundliteratur und Jugendfürsorge. Bayr. Lehrer- 
zeitung 1909, S. 358. — HEBOLD, Uber Epileptikeranstalten (Sitzungs- 
bericht). Neurol. Zentralbl. Nr. 21. — ILBERG, Der Lehrer an der 


Heil- und Pflegeanstalt. Psych.-neurol. Wochenschr. 20, Okt. 1909. — 
THEODOR HELLER, Österreichische Gesellschaft für Kinderforschung (Be- 
richt). Zeitschr. f. Kinderforschung XV, 1. — HERFORT, Die Schwach- 
sinnigenfürsorge der österreichisch - ungarischen Monarchie, mit einem 


Spezialbericht über Böhmen. Prag 1909. — HÖHNE, Jugendfürsorge. 
Pädagog. Ztg. 38. Jahrg., S. 833. — In der Gefängnisschule. Bayr. 
Lehrerzeitung 1909, S. 342. — Jann, O., Das neutrale Jugendheim, 
wie es aussehen und arbeiten soll. Halle 1009, Hendel. — Jugendfür- 


sorge (Verhandlungen des Berliner Lehrervereins). Pädagog. Zeitung 38. 
36* 
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Carl Marhold, Halle 1909. — Encyclopädisches Handbuch der Pädagogik. 
Herausgegeben von D. W. REIN, Prof. a. d. Universität Jena. l. er- 
weiterte und verbesserte Auflage. H. Beyer & Söhne, Langessalza. — 
Experiment. Pädagogik. Allgem. deutsche Lehrerzeitung 1909, S. 284. 
— A. FEUCHTWANGER, Mehr Freude an der Schule. Zeitschr. f. Kinder- 
forschung XV. — FRANKEN, Wie lassen sich die Forschungen der mo- 
dernen Kinderpsychologie für die Schulpraxis nutzbar machen? Der 
deutsche Schulmann Nr. 6. — FRENZEL, Die Lehrmittel der Hilfsschule. 
Leipzig, Hilfsschulverlag von K. G. Th. Scheffer. — FRIEDERICI, Die 
schwer Erziehbaren in der Hilfsschule. Die Hilfsschule 1909, Nr. 2. — 
FRIEDERICI, Die Umgestaltung des Stundenplanes durch den Werkunter- 
richt. Ein Beitrag zur Lösung der Ermüdungsfragen. Pädagog. Zeitung 
38. Jahrg. — GRABERG, Zeichnen, Sprechen, Rechnen. Zeitschr. f. 
experim. Pädagogik IV, 1909. — HELLER, TH., Schwachsinnigenforschung, 
Fürsorgeerziehung und Heilpädagogik. C. Marhold, Halle 1909. — 
THEODOR HELLER, Ein französisches Hilfsschulgesetz. Zeitschr. f. Kinder- 


forschung XIV, 1909. — Henze, W., Leitfaden der gesamten Heil- 
pädagogik für Seminaristen und Lehrer. Halle a. S., Pädagog. Verlag 
von H. Schwedel, 1909. — HERDERSCHEE, Einige Methoden der Intel- 


ligenzprüfung, angewandt bei normalen Kindern. Psychiatr. Bladen 1909. 
— Hess, Pädagogische Therapie bei jugendlichen Nerven- und Geistes- 
kranken. Zentralbl. f. Nervenh. u. Psych. Nr. 277. — Dr. ERNST 
HoescH, Einige Gedanken zur Frage der Körperstrafen. Zeitschr. f. 
experim. Pädagogik VII, 1909. — HOoRRIX, Der Rechenunterricht in der 
Hilfsschule. Zeitschr. f. d. Behandlung Sehwachsinniger 1909, Nr. 3. — 
H. KIEHLHORN, Erziehung und Unterricht schwachbefähigter Kinder. 
Hilfsschullehrplan. Halle a. S. 1909, C. Marhold. — C. v. KÜGELGEN, 
Eine Illustration zur pädagogischen Wirkung der Prügelstrafe auf Kinder. 
Zeitschr. f. Kinderforschung XIV, 4. — Kunn-KeELıy, Lüge und Ohr- 
feige. Zeitschr. f. Kinderforschung 1909, XV, 3. — E. Lazar, Uber 
Hilfsschulen für schwachsinnige Kinder (Sitzungsber.). Jahrb. f. Psych. 
u. Neurol., XXIX. Bd., 2. u. 3. H. — Max Lossien, Über die 
Phantasie des Schulkindes. Deutsche Blätter f. erziehenden Unterricht 
XXXVII, 6. — Lorwy, S., Beobachtungen und Untersuchungen an den 
Kindern der Hilfsschulklassen in Meiningen. I.-D. 1909, B. Georgi, 
Leipzig. — Gust. MaJoR, Die heilpädagogische Behandlung gelähmter 
Kinder. Zeitschr. f. exper. Pädagogik VIII, 1909. — J. Moses, Über 
die körperliche Züchtigung der Kinder. Zeitschr. f. exper. Pädagogik 
VII, 1909. — MÜLLER, Auswahl und Aufbau des religiösen Unterrichts- 


stoffes in der Hilfsschule. Hilfsschulle Nr. 7. — KARL MUTHESIUS, 
Bosumın GoLTz, Buch der Kindheit (Bibliothek pädagog. Klassiker). 
H. Beyer & Söhne, Langensalza 1909. — NICKEL, Die Bedeutung der 
Gewährung in der Erziehung der verwahrlosten Jugendlichen. Pädagag. 
Zeitung 38. Jahrg., S. 858. — Pauu BoNcour, Education des enfants 
arrieres. Progres med. No. 13. — PFISTER, Pfarrer, Psychoanalytische 


Seelsorge und experimentelle Moralpädagogik. Prot. Monatsh. XIII, 1909. 
— ROouBINovITscH, Pädagogische Psychiatrie bei den „schwierigen“ 
Kindern (Sitzungsber.) Neurol. Zentralbl. Nr. 20. — F. A. SCHMIDT, 
Die körperliche Erziehung an der Hilfsschule. Die Hilfsschule 1909, II, 
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Jahrg., S. 1096. — Jugendfürsorge und Kinderschutz durch Gemeinde- 
waisenräte und Schutzvereine. Franz Kanisch, Joh. Küstner, Böhmisch- 
Leipa. — Or. v. KAPHERN, Eine Reise durch die Landerziehungsheime. 
Deutsche Blätter für erziehenden Unterricht XXXVII. — KLUMKER, 
Die Arbeitslehrkolonie und die Beobachtungsanstalt Steinmühle bei Ober- 
Erlenbach und ihre Bedeutung für die Jugendfürsorge. Darmstädt. tägl. 
Anzeiger 1909, 3, 7. — KLUMKER, Die Zwangserziehung. Kultur- 
parlament. — ROBERT KönIs, Der erste tschechische Kongreß für 
Schwachsinnigenfürsorge und Hilfsschulwesen in Prag (Juni 1909, Bericht). 
Zeitschr. f. Kinderforschung XV, 1. — Kommunale Kinderfürsorge in 
London (Kurze Mitteilung). Soziale Praxis XVIII, Nr. 18. — KRÖHL, 
Jugendfürsorge im nachschulpflichtigen Alter. Posener Lehrerzeitung 
Nr. 38. — KuHn-KEuLy, Vorpostengefecht auf dem erzieherischen und 
sozialen Kampfgebiete im Interesse der wirtschaftlich Schwachen, jung 
und alt. Dresden 1909, E. Pierson’s Verlag. — Kurrtz, Die Fürsorge 
für jugendliche Personen und die Reform des Strafrechts. Allg. deutsche 
Lehrerzeitung 1909, S. 177. — G. MaJor, Medizinisch - pädagogisches 
Kinderheim Sonnenblick. Zeitschr. f. experim. Pädagog. VIII, 1909. — 
MARTINI, Ist eine besondere Fürsorge für schwachsinnige Kinder not- 
wendig und wie ist dieselbe zu gestalten? Die Hilfsschule 1909. Nr. 3. 
— MÜLLER, Fürsorge für hilfsbedürftige Kinder des Volkes und die 
Mithilfe der Schule und der Gesellschaft. Leipziger Lehrerzeitung 1909, 
Nr. 15. — NÄCKE, Die sittliche Gefährdung der Großstadtjugend durch 


die Geschäftsauslagen. Sexualprobleme 1909. — Osıus, Die Bedeutung 
des Fürsorgeamtes für die praktische Durchführung des gesamten Für- 
sorgeerziehungsgesetzes. Die Jugendfürsorge 1909, X, 1. — Pflegeverein 


für zurückgebliebene Kinder im Haag, Holland. Zeitschr. f. Schulgesund- 
heitspflege 1909, Nr. 4. — H. REICHER, Soziale Säuglings- und Jugend- 
fürsorge. (Der I. Schweizer Informationskurs für Jugendfürsorge.) Zeit- 
schr. f. Säuglingsschutz, I. Jahrg., H. 2. — RıssMAnn, Jugendfürsorge 
und Lehrerschaft. Deutsche Schule, Septemberheft. — ROSENFELD, 
Neueste englische Jugendgesetzgebung. Berlin 1909, Guttentag, — 
SCHAEFER, Untersuchung eines Fürsorgezögliugs. Arztl. Sachverständ.- 
Zeitung Nr. 15. — SCHAEFER, Psychiatrie und Fürsorgeerziehung. 
Deutsche med. Wochenschr. 28. — A. SCHENK, Breslau, Die Fürsorge 
für Geistesschwache in den drei nordischen Ländern. Zeitschr. f. Kinder- 
forschung XIV, 1909. — ScHMITz, Die Erziehungsanstalt am Urban in 
Zehlendorf. Pädagog. Zeitung, 38. Jahrg., S. 1027. — SCHULTZ, Der 
Meineidsprozeß Kolander und die Fürsorgeerziehung. Monatsschr. für 
Kriminalpsychol. u. Strafrechtsreform 1910, VI. Jahrg. — E. SCHULTZE, 
Selbstmord und Schundliteratur. Die Jugendfürsorge 1909, X, 1. — P. 
SEELIG, Über psychiatrische Beobachtungsstationen für Fürsorgezöglinge. 
Zeitschr. f. Psychotherap. u. med. Psych. 1909, Bd. I, H. 2. — Spann, 
Die Lage und das Schicksal unehelicher Kinder. Leipzig 1909, Teubner. 
— STARLINGER, Zum Ausbau des Anstaltswesens. Psych.-neurol. Wochen- 
schr., 1909, Nr. 15. — STELZER, Unsere Bürstenbinderei. Psych-neurol. 
Wochenschr. 1909, Nr. 6. — STERNBERG, Ein österreichischer Gesetz- 
entwurf über die Fürsorgeentziehung. Monatsschr. f. Kriminalspychol. u. 
Strafrechtsreform VI. Jahrg., 1. H. — Stück, Über Jugendfürsorge. 
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Lehrerzeitung für Thüringen Nr. 33. — Tews, Schundliteratur und 
Jugenderziehung. Schulpolit. Blätter 19. — TRAUTMANN, Jugendfürsorge. 
Schles. Schulzeitung Nr. 30. — TRÜPER, Wiederum das Fürsorgeerziehungs- 
problem in der Praxis beleuchtet. Zeitschr. f. Kinderforschung XIV. — 
J. TRÜPER, Das Erziehungsheim und Jugendsanatorium Sophienhöhe. 
Langensalza 1909, H. Beyer & Söhne. — TRÜPER, Weiteres zur Frage 
des Problems der Fürsorgeerziehung. Zeitschr. f. Kinderforschung XIV, 
1909. — TURTUR, Die Jugendgerichtsbarkeit und unsere Jugendfürsorge. 
Bayr. Lehrerzeitung 1909, S. 340. — ÜULBRECHT, Die Fürsorge der 
Londoner Schulverwaltung für die schwachen und gebrechlichen Kinder. 
Pädagog. Zeitung, 38. Jahrg., S. 859. — F. WAGNER, Die Geschichte 
der Klar’schen Blindenanstalt in Prag. Prag 1909, Selbstverlag. — K. 
Weıss, Zum Fall Colander. Zeitschr. f. Kinderforsch., XIV. — Wrx- 
DENBURG, Fürsorgeerziehung und Psychiatrie (Sitzungsber.). Allg. Zeit- 
schr. f. Psychiatrie (Loehr) LXXVI, Bd. 30, 4. H. — WEYGANDT, 
Zeitschr. f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns MI. 
Bd. — WEYGANDT, Über das englische Kindergesetz vom Jahre 1908. 
Zeitschr. f. d. Erforschung u. Behandlung d. jugendl. Schwachsinns IIL 
Bd. — Wırrıs, An die Fürsorgevereine. Sächs. Schulztg, 1909, S. 277. 


rn 


Besprechungen. 


J. Janský, Über einen noch nicht beschriebenen Fall der 
familiären amaurotischen Idiotie mit Hypoplasie des 
Kleinhirns. „Sborník lekařský“, IX. Jahrg., Heft 3. 

Es handelte sich um einen 5!/, Jahre alten Knaben. Vater Alko- 
holiker. Von 8 Geschwistern starben 3 im Alter von 4—6 Jahren an 
derselben Krankheit. Der Kranke litt in den ersten Monaten an eklamp- 
tischen Krämpfen und Darmkatarrh. Die Entwicklung bis zum 4. Jahre 
verlief normal, der Knabe lernte im 2. Jahre gehen und sprechen. Im 
4. Jahre setzte die Krankheit 2 Tage nach einem psychischen Affekte 
(Erschrecken vor einem Hunde) mit einem epileptiformen Anfalle ein. 
Die Anfälle, die von da ab zuerst in dreimonatlichen Intervallen, später 
täglich eintraten, waren mit Bewußtlosigkeit verbunden. Das letzte ®;, 
Jalır verlor der Knabe das Gedächtnis, das Geh- und Sehvermögen und 
wurde unrein; er hörte auf zu sprechen und weinte nur manchmal aus 
dem Schlafe. Auch bei 3 Geschwistern war der Verlauf der Krankheit 
ein ähnlicher; bis zum 3. Jahre waren sie normal, dann traten nach einem 
psychischen Insult (Erschrecken bei einem Brande) obige Symptome auf, 
die Kinder verlernten sprechen, gehen; erblindeten allmählich und ver- 
blödeten vollkommen. Der Tod trat gewöhnlich nach einem starken An- 
falle unter meningitischen Symptomen (Erbrechen, Schlafsucht) ein. 

Klinischer Befund: Erweiterte, starre Pupillen, Halsdrüsen geschwellt. 
Bedeutend erhöhte Patellarreflexe. Dermographismus. Erniedrigte Haut- 
sensibilität, der Kranke reagiert nur auf Schmerzempfindungen (Zwicken, 
Stechen). Spastische Diplegie. Hyperacusis. Idiotie. 

Pathologischer Befund: Hydrocephalus externus chronicus. Sklerose 
des Gehirns besonders in der Umgebung der Seitenventrikel und diffuse 
Sklerose des atrophischen Kleinhirns mit Dekoloration der Rinde besonders 
in den lateralen Teilen der Kleinhirnhemispären, wo die Grenze zwischen 
grauer und weißer Substanz ganz verwischt ist. 

Histologischer Befund: Ganglienzellen in der Hirnrinde deformiert, 
auffallend eng, andere wieder geschwellt, oder in in ihren basalen Partien 
ballonartig aufgetrieben, ihre Innenstruktur ganz verwischt, die Nissel- 
schollen in körnigen, staubigen Detritus zerfallen. Nirgends Spuren von 
fettiger Degeneration oder Pigment. Selten (besonders in den Frontal- 
windungen) auch spindelförmige Auftreibung des Spitzenfortsatzes der 
Pyramidenzellen. In keiner Zelle die innere Fibrillenstruktur deutlich. 
Die endocellulären Fibrillen (nach BIELSCHOWSKY gefärbt) zerstückelt, 
besonders in den Ausläufern spindel- oder knotenförmig aufgetrieben, meist 
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körnig zerfallen. Ähnliche Veränderungen weisen auch die Zellen des 
Rückenmarkes auf. Die Neuroglia ist in der Hirnrinde nicht auffallend 
vermehrt, nur in der Umgebung der Seitenventrikel eine breite subepen- 
dymale Bindegewebswucherung. Den interessantesten mikroskopischen 
Befund bietet das Kleinhirn. Die Körnerlage fehlt vollkommen. die Zahl 
der PuRKINJE'schen Zellen bedeutend verringert, an ihren protoplasma- 
tischen Ausläufern finden wir fein granulierte, birnförmige Auftreibungen 
(siehe Mikrophotographie 1 u. 2), das endocelluläre Fibrillenbild ähnlich ver- 
ändert wie an den Pyramidenzellen. Die Agenesie der Körnerlage mit 
den charakteristischen Veränderungen der Purkynjezellen wird im ganzen 
Kleinhirn mit Ausnahme der ventralen Wurms und der angrenzenden Ton- 
sillen vorgefunden. In der Molekular- und Subcellularschichte bedeutende 
Wucherung der Neuroglia. In der Brücke im Stratum complexum und 
superficiale auffallende Verringerung und Verdünnung der Querfasern. 
Pyramiden- und die temporo- und frontopontiven Bahnen sind eher er- 
weitert. Um die 4. Kammer ein dichter subependymaler Neurogliastreif. 

Autor registriert die familiären Nervenkrankheiten und kommt auf 
Grund einer eingehenden, kritischen Literaturübersicht zu dem Schlusse, 
daß es sich im vorliegenden Falle um einen infantilen Typ der familiären 
amaurotische Idiotie handele. Auch wenn die Krankheit erst im 4. Jahre 
einsetzte, ist dieser Fall nicht zu den juvenilen Formen VoGT’s zu rechnen, 
da letztere durch ihren mehrjährignn Verlauf und weniger fortgeschrittene 
histopathologischen Veränderungen eine mildere Form darstellen, während 
der foudroyante Verlauf und besonders auch die Fibrillenveränderungen 
(nach SCHAFFER) auf einen schweren Fall hinweisen; überdies begannen 
die juvenilen Fälle meist in einem späteren Kindesalter und fehlte bei 
ihnen Hyperacusis. Der eigentümliche mikroskopische Fund am atrophi- 
schen Kleinhirn wurde nur von STRÄUSSLER in einem mit Heredoataxie 
(Marie) kombinierten Falle von FRIEDREICH'scher Ataxie bei einem 35 jäh- 
rigen Weibe beschrieben. Überdies beschrieben BOURNEVILLE u. CROUZON 
zwei Fälle von „Atrophie cerebelleuse familiale“. 

Dr. Kart HERFORT, Prag. 


T. Rogalski, Zur Kasuistik der juvenilen Form der amau- 
rotischen Idiotie, mit histopathologischem Befund. 
Arch. f. Psych., Bd. 47, 8. 1195—1211. 

Verf. teilt einen Fall mit, wo zu Lebzeiten die Diagnose zwischen 
juveniler Paralyse und amaurotischer Idiotie geschwankt hatte. Es handelt 
sich um eine Patientin, nicht von jüdischer Abstammung, auch sonst nicht 
hereditär belastet, die sich bis zu ihrem 7. Lebensjahre geistig und körper- 
lich völlig normal entwickelte. Von da an blieb sie, als einzige unter den 
Geschwistern, geistig zurück. Mit dem 10. Jahre begann die Seh- 
schärfe abzunehmen, und man fand ophthalmoskopisch : Leicht ver- 
waschene, atrophische Papillen; die Gefäße, besonders die Arterien, schmal. 
— Auf beiden Augen in der Maculagegend um eine hellrote ovale 
Figur dichter, gefranster Pigmentkranz. Auch in der Peripherie feine 


bräunliche Pigmentierung. — Im 13. Lebensjahr traten Sprach- und Gang- 
störungen auf, 1 Jahr später epileptische Anfälle. — Die Symptome 


zeigten eine chronische Progredienz, so daß Pat. schließlich blind, völlig 


Besprechungen. 569 


blöde, spastisch gelähmt und stumm war. Sie starb, 26 Jahre alt, im 
höchsten Marasmus. 

Das Gehirn wog bei 51 cm Schädelumfang rund 670 g. Die mikro- 
skopische Untersuchung ergab eine Schwellung der Ganglien- 
zellen in allen Schichten und in allen untersuchten Bezirken; die 
Schwellung zeigte sich bei den Pyramidenzellen auch am Achsenzylinder- 
fortsatz und hatte durchweg eine netzartige Struktur. Es fanden sich nur 
sehr geringfügige sekundäre Veränderungen anderer Bestandteile des Ge- 
hirns. — Das Rückenmark konnte vom Verf. nicht untersucht werden. 

Dr. Gans, Frankfurt a. M. 


Volland, Über Megalencephalie. Arch. f. Psychiatrie, Bd. 47, 
Heft 3, S. 1228—1252. 


Verf. beschreibt aus eigener Beobachiung einen Fall von Megalen- 
cephalie, der von ihm klinisch und pathologisch-anatomisch, auch patho- 
histologisch untersucht wurde und bespricht in Anschluß daran die ein- 
schlägige Literatur. 

Der 21jährige Pat. ist neuropathisch belastet. Durch den großen 
Kopf war die Geburt schwer, das Kind asphyctisch. Pat. entwickelte 
sich spät, besucht aber doch noch die Elementarschule. Schon in der 
Jugend zeigt er neuropathische Züge. Im 14. Jahre treten epileptische 
Anfälle auf, die typisch, mit langen Intervallen wiederkehren. Der Pat. 
wird nach und nach dement. — Der junge Mann ist 172 cm groß, er hat 
einen Schädel von 62 cm (norm. 55) Umfang, der gleichmäßig längs- 
oval gebaut ist und das richtige Verhältnis zwischen Hirn- und Gesichts- 
teil zeigt. Die Ohrläppchen sind breit und angewachsen. Es besteht ein 
hartnäckiges Ekzem am Kopf und Skrotum; links hat Pat. eine Inguinal- 
hernie und am Arm Narben eines in der Jugend häufig operierten Angioms. 

Pat. hat während des Anstaltsaufenthalts häufig heftige Kopfschmerzen, 
Fieberbewegungen und soporöse Zustände von mehrtägiger Dauer. — Er 
stirbt an einer Pneumonie. 

Autopsie: Schädel dick, massiv. Basis der Konvexität entsprechend. 
Kapazität 1830 cm., Pia verdickt. Gehirngewicht 1874g. Das Ge- 
hirn ist von symmetrischem Bau, mit plumpen, sonst normalen Windungen. 
Die Ventrikel sind auffallend eng. Das Ammonshorn ist sklerotisch. Alle 
Gehirnteile sind gleichmäßig vergrößert, auch das Rückenmark ist größer 
als normal. Die Thymus persistiert (215 g), der linke Lobus thy- 
reoideal. fehlt; der Isthmus ist wulstförmig entwickelt. 

Mikroskopische Untersuchung: Chaslinsche Gliose über die 
ganze Rinde. Dürftige Entwicklung der Pyramidenzellen- 
schichten. Viele Zellen vom Körnertyp. Inden Cuneuswindungen 
finden sich eigentümliche, sehr große, pyramidenzellenartige Ele- 
mente; ähnliche in der Cerebellarrinde. 

Verf. faßt den abnormen Hirnbefund, das Persistieren der Thymus, 
die abnorme Schilddrüse, die Angiombildung, das Ekzem und die Hernia 
inguinalis alle als gleichwertige Störungen auf, und zwar sind sie durch 
Fehler in der Anlage und Entwicklung des Körpers bedingte. 

Dr. Gans, Frankfurt a. M. 
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Dr. Arthur Trapet, Über Entwicklungsstörungen des Gehirns 
bei juveniler Paralyse und ihre Bedeutung für die Genese 
dieser Krankheit. Arch.f. Psych., Bd. 47, Heft 3, S. 1293—1318. 

Verf. berichtet über sechs von ihm untersuchte Fälle, wo sich bei 
allen Entwicklungsstörungen fanden; so daß er annimmt, daß diese zum 
pathologisch-anatomischen Krankheitsbild der juvenilen Paralyse gehören. 

Nur in einem Falle fanden sich Entwiecklungstörungen im 
Großhirn. Der Aufbau trug einen ausgesprochen embryonalen 
Charakter; die Längsreihenbildung der Zellen war erhalten; die innere 
Körnerschicht trat besonders deutlich hervor. Die Zellen selbst zeigten 
Neuroblastenform, doppelte Kerne und Syneytienbildung. — Klinisch 
zeigte sich der Fall durch einen von Jugend auf bestehenden hochgradigen 
Schwachsinn an. 

In allen sechs Fällen fanden sich Entwicklungsstörungen im 
Kleinhirn. Die Purkinje’schen Zellen besaßen in großer Häufigkeit 
zwei, etwas seltener drei Kerne. Dann bestanden die verschiedensten 
Phasen pathologisch fixierter Teilungsvorgänge. Drittens begegnete man 
häufig aus ihrer normalen Schicht gerückten Purkinje’schen Zellen. — 
Verf. sieht die ererbten luetischen Gifte als die Ursache der als 
Entwicklungshemmungen aufgefaßten Störungen an. Je nach dem 
Zeitpunkt, wo die hemmende Wirkung eintritt, wird man z. B. verschiedene 
Stadien der Zellteilung antreffen. Verf. sieht die beschriebenen Hem- 
mungen nicht als strikt spezifische für die ererbte Lues an. Es finden 
sich vereinzelt in normalen Gehirnen, wo eine Lues hereditaria anzunehmen 
auch kein Grund vorliegt, melhrkernige Ganglienzellen als Ausdruck von 
Mißbildungen feinster Art. Dr. Gans, Frankfurt a. M. 


Dr. W. Plaskuda, Über Stereotypien und sonstige katato- 
nische Erscheinungen bei Idioten. Zeitschr. f. d. gesamte 
Psychiatrie u. Neurologie, Bd. IV, Heft 3, S. 399 — 416. 

Verf. hat das große Material der Lübbenschen Idiotenanstalt auf 
obengenannte Symptome untersucht. Das erste auffällige ist das fast 
ausschließliche Vorkommen bei den schweren Formen der 
Idiotie. Für irgendeine Idiotieform fand sich keine spezielle Prädilection. 

Als die häuflgste Bewegungsstereotypie fand Verf. das rhythmische 
Hin- und Herschaukeln. Die Stereotypien sind durchaus nicht 
selten. Bei den 255 untersuchten Fällen fand Verf. sie 152 mal, d. i. 
in 60 Proz. Wesentlich seltener sind die Haltungsstereotypien und Kata- 
lepsie, Echopraxie und Echolalie fand er nur in 11 Fällen. 

Verf. verneint strikte die Frage, ob es sich in diesen Fällen um echte 
Katatonie handeln könne. Als wichtiges differentialdiagnostisches Merk- 
mal zwischen den Symptomen der letzteren Katatonie und den katatonischen 
Symptomen der Idiotie glaubt Verf. die Beeinflußbarkeit der letzteren 
auffassen zu können. Auch sind die stereotypen Bewegungen bei der 
Idiotie meistens einförmiger wie bei der Dementia praecox. 

Dr. Gans, Frankfurt a. N. 
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